PREFEITURA MUNICIPAL DE

BONFINOPOLIS DE MINAS

CNPJ/MF 18.125.138/0001-82

ESTUDO TECNICO PRELIMINAR

SECRETARIA: Saude
DEPARTAMENTO: Atencao Secundaria
RESPONSAVEL: Nilvésia Aparecida Luiz Brandao

1 - DESCRICAO DA NECESSIDADE DA CONTRATACAO/AQUISICAO (Inciso |, do § 1°
do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

O presente Termo tem por objeto a contratacdo de Clinica e/ou Comunidade Terapéutica
para tratamento de portadores de transtornos psiquicos, mentais, dependéncia quimica e
alcool em regime de internagéo voluntéria, involuntaria e compulsoria para usuarios acima
de 18 anos de idade, do sexo feminino e masculino, adultos e idosos dos sexos masculino
e feminino, respeitando critérios de inelegibilidade para internacdo daqueles que
apresentarem comprometimento biolégico e psicoldgico graves. O tratamento sera
destinado aos municipes de Bonfinépolis de Minas/MG, de acordo com o0s critérios
estabelecidos em sua avaliacédo pela Equipe de Saude Mental (CAPS - Centro de Atencéo
Psicossocial), por periodo predefinido, renovavel, se necessario, apds avaliagdo medica
e/ou da equipe multiprofissional da Saude Mental (CAPS - Centro de Atencao Psicossocial).

Esta contratacdo se trata de estratégia essencial utilizada para fortalecimento da rede de
atencdo portadores de transtornos psiquicos, mentais, dependéncia quimica e alcool por
meio da utilizac&o de leitos de acolhimento em clinicas e/ou comunidades terapéuticas, em
articulacdo com a rede SUS. Visto que tal servico nao é oferecido na rede socioassistencial
do municipio, se faz necessaria a contratacdo na rede privada para o devido atendimento
dos municipes de Bonfinopolis de Minas/MG.

2 - REQUISITOS DA CONTRATACAO (Inciso llI, do § 1° do Artigo 18 da Lei Federal
14.133/2021).

2.1. Trata-se da contratacdo de Clinica e/ou Comunidade Terapéutica para tratamento de
portadores de transtornos psiquicos, mentais, dependéncia quimica e alcool em regime de
internacdo voluntéria, involuntaria e compulsoria para usuarios acima de 18 anos de idade,
dos sexos masculino e feminino, adultos e idosos dos sexos masculino e feminino,
respeitando critérios de inelegibilidade daqueles que apresentarem comprometimento
bioldgico e psicologico graves.

2.2. O tratamento sera destinado as municipes de Bonfindpolis de Minas/MG, de acordo
com os critérios estabelecidos em sua avaliacdo pela Equipe de Saude Mental da
Secretaria de Saude por periodo predefinido, renovavel, se necessario, apos avaliacdo
médica.

2.3. Os servicos ora contratados deverdo ser executados por Clinica ou Comunidade
Terapéutica localizada no municipio de Bonfindpolis de Minas/MG ou num raio de até 600
km, em endereco a ser previamente informado e a eventual mudangca de endereco do
estabelecimento devera ser imediatamente comunicada a Secretaria de Saude e/ou CAPS,
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que analisara a conveniéncia de manter os servicos em outro endereco, podendo, ainda,
rever as condicfes do contrato e, até mesmo, denuncia-lo se entender conveniente. A
mudanca do(a) Diretor(a) Clinico/Técnico também serd comunicada a Secretaria de Saude
e/ou CAPS, gque analisara a conveniéncia de manter 0s servicos ora contratados.

2.4. A localizacdo da clinica ou comunidade terapéutica devera ser no municipio de
Bonfindpolis de Minas/MG ou num raio de até 600Km, visando ter maior facilidade de
acompanhamento e fiscalizacao por parte das Equipes de Saude Mental e de visitas dos
familiares dos internos. A clinica e/ou comunidade terapéutica deverd providenciar a busca
e remocéao do(a) paciente.

2.5. A clinica e/ou comunidade terapéutica, durante a vigéncia do contrato, obriga-se a
manter todas as condi¢des de habilitacdo e qualificagdo exigidas no edital de chamamento
publico ndo podera transferir os direitos, obrigacdes e atendimentos a terceiros.

2.6. Toda e qualquer eventual mudanca de endereco do estabelecimento destinado ao
atendimento devera ser comunicada expressamente a Administracdo Municipal.

2.7. A clinica e/ou comunidade terapéutica respondera pela solidez, seguranca dos servicos
prestados, sendo ainda responsavel por quaisquer danos pessoais ou materiais, inclusive
contra terceiros, ocorridos durante a prestacdo dos servigcos ou deles decorrentes.

2.8. Caberé a clinica e/ou comunidade terapéutica o fornecimento de todas as condi¢des
necessarias a plena execugcdo dos procedimentos indicados no contrato,
responsabilizando-se pelo custeio e pagamento das despesas de toda a méo de obra,
alimentacdo e transporte necessarios, e igualmente se responsabilizara por tributos e
encargos sociais decorrentes de contrato de trabalho de seus empregados, bem como do
gue vier a firmar com terceiros, nos termos da legislacdo trabalhista, civil, previdenciaria ou
penal em vigor.

2.9. E terminantemente proibida a cobranca de valores complementares contra o paciente
e/ou acompanhante, a qualquer titulo, quais sejam: taxas, encargos, despesas, custas,
emolumentos, entre outros, sob as penas da lei.

2.10. A clinica e/ou comunidade terapéutica obriga-se a cumprir o objeto observando as
seguintes disposicoes:

| - Prestar em suas dependéncias e instalacdes, por meio de seu corpo técnico, todo o
tratamento conforme proposta apresentada;

Il. Prestar diretamente os servi¢os, vedada a terceirizacdo, salvo no caso de exames
laboratoriais ou outro procedimento clinico subsidiario inerente a terapéutica adotada;

[Il. Manter regime de internag&o por 24 horas ininterruptas durante o periodo de tratamento;
IV. Manter equipe multidisciplinar, garantindo equipe de enfermagem 24 horas por dia,;
V. Possuir condi¢cdes de atender pacientes pos crise/surto, oferecendo condi¢bes de se
manter fora da tutela da clinica para prosseguimento ou ambulatorio;
VI. Prestar assisténcia clinica e médico psiquiatrica sempre que necessaria;
VII. Garantir a troca de informacgdes entre os integrantes da clinica e a Comissdo Teécnica;
VIII. Dar atendimento psicoterapico aos pacientes;
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IX. Promover a orientagdo multiprofissional & familia do  paciente;
X. Comunicar imediatamente a Administracdo e a familia do paciente eventual caso de fuga
ou evasao;
XI. Atender a solicitacao de internacdo, a cargo da Comissao Técnica, no prazo maximo de
02 (dois) dias;
XIl. Promover, sempre que necessario, a adequada remocdo do paciente, quando de
intercorréncias médicas;
XIIl. Fornecer relatérios sobre o desenvolvimento do tratamento, conforme solicitacdo da
Comissao Técnica;
XIV. O prazo de internacdo devera corresponder ao estabelecido pela equipe médica
responsavel pelo paciente, em comum acordo com a Comissédo Técnica, podendo o prazo
ser alterado, se necessario, conforme a reversibilidade ou ndo do quadro de doenca que
motivou a internacdo. As alteracdes nos prazos serdo determinadas em conjunto com
avaliacdo médica e/ou da equipe interdisciplinar da clinica referenciada e Comisséo
Técnica.
XV. Submeter-se a fiscalizacdo e acompanhamento realizado pela Comissao Técnica para
averiguar a evolucdo do tratamento, o cumprimento das obrigacdes pactuadas, a
manutencdo das informacdes prestadas, quando do credenciamento, referentes ao perfil
da clinica, suas especialidades de tratamento, quadro clinico e acomodacdes;
XVI. Possibilitar o livre acesso da Comisséo Técnica, ou de algum de seus integrantes, a
qualquer tempo, as suas instalacdes fisicas, aos prontudrios e relatorios referentes ao(s)
paciente(s) por ela indicados;
XVII. Atender aos beneficiarios com elevado padrédo de eficiéncia e estrita observancia ao
Cadigo de Etica de sua respectiva categoria;

2.11. Os servicos, objeto deste Termo, deverdo ter a sua execucado iniciada no prazo
maximo de 3 (trés) dias Uteis apds solicitacdo da Comissdo Técnica, com a internacdo do
paciente. A Secretaria de Saude e/ou CAPS acompanhara diretamente a prestacdo do
servigo, esclarecerd duvidas e questbes porventura nao tratadas na especificacdo dos
servicos arrolados no edital de Contratacdo e podera, inclusive, fornecer informacées, em
carater sigiloso, referentes ao prontuario médico do paciente. A Secretaria de Saude e/ou
CAPS poderé propor a rescisdo contratual da comunidade terapéutica e/ou as penalidades
indicadas na lei vigente, desde que verifigue falhas que comprometam a qualidade dos
servigcos e/ou inobservancia das obrigacfes pactuadas. A Secretaria de Saude e/ou CAPS
indicard e encaminhara pacientes e/ou familiares de acordo com critérios definidos e bem
justificados, assim como tomara imediatas providéncias no caso de dendncia de paciente
internado, e/ou de seus familiares, a respeito de qualquer irregularidade verificada na
prestacdo dos servi¢cos e/ou tratamento.

3 — ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES DA CONTRATACAO/AQUISICAO (Inciso 1V, do
§ 1°do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

1. Descricdes e quantidades:

*20 vagas de prestacao de servigos para tratamento de dependéncia quimica e alcool, para
adultos/idosos do sexo masculino.
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*10 vagas de prestacao de servigos para tratamento de dependéncia quimica e alcool, em
regime de internacao, para adultos/idosos do sexo feminino.

*05 vagas de prestacdo de servicos para tratamento de dependéncia quimica e alcool,
portadores de transtornos psiquicos e mentais, em regime de internacao, para adolescentes
do sexo masculino.

*05 vagas de prestacdo de servicos para tratamento de dependéncia quimica e alcool,
portadores de transtornos psiquicos e mentais, em regime de internacao, para adolescentes
do sexo feminino.

*20 vagas de prestacdo de servicos para tratamento dos portadores de transtornos
psiquicos/mentais, em regime de internacao, para adultos/idosos do sexo masculino.

*20 vagas de prestacdo de servicos para tratamento dos portadores de transtornos
psiquicos/mentais, em regime de internacdo, para adultos/idosos do sexo feminino.

4 — PESQUISA DE MERCADO (Inciso V, do 8 1° do Artigo 18 da Lei Federal
14.133/2021).

Solucbes identificadas para suprir a presente demanda:

Solucdo 1: Aquisicdo de imovel adequado, materiais e insumos necessarios para
realizacdo do servico com méao de obra prépria da municipalidade.

N&o é a mais vantajosa para a administracdo, uma vez que 0s tramites para a aquisicao e
adequacao de um imével é lento e demorado, além de que, apds aquisicdo do imovel, o
valor aquisitivo dos materiais e insumos necessarios € alto para manutencao dos mesmos.
Ainda, faz necessaria mao de obra qualificada para o servico, e, neste momento, esta
municipalidade nao disp6e em seu quadro de servidores de mao de obra especializada
para tal.

Solucdo 2: Contratar instituicAo especializada para acolhimento e tratamento das
pacientes.

Trata-se da solucdo mais vantajosa em todos o0s aspectos para a Administracdo Publica,
uma vez que promove o principio da economicidade, do custo-beneficio e a garantia da
possibilidade de fiscalizacédo da qualidade nos servicos prestados.

A aquisicdo do servico em questdo visa o efetivo tratamento deste publico, em instituicdo
qualificada para tal, credenciada de acordo com as exigéncias do servico, evitando riscos
e consequéncias negativas a Municipalidade como intervencdes judiciais,
responsabilizacao por negligéncia, descumprimento de obrigacdes.

5 - ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO (Inciso VI, do § 1°do Artigo 18 da Lei
Federal 14.133/2021).

UNID.
MED.

VALOR UNIT. (R$)

ITEM QTDE MENSAL

DESCRIGAO
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Prestacdo de servicos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adultos/idosos do sexo
masculino.

Prestacdo de servigcos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adultos/idosos do sexo
feminino.

Prestacdo de servigcos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adolescentes do sexo
masculino.

Prestacdo de servigcos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adolescentes do sexo
feminino.

Prestacdo de servicos para tratamento
5. 20 vagas| servigo |psiquiatrico, em regime de internacdo, para R$5.000,00
adultos/idosos do sexo masculino.
Prestacdo de servicos para tratamento
6. 20 vagas| servico |psiquiatrico, em regime de internacdo, para R$5.000,00
adultos/idosos do sexo feminino.
Prestacdo de servicos de transporte de
pacientes compulsoério/involuntario  para
tratamento de dependéncia
quimica/psiquiatrico para internacéo.

1. 20 vagas| servico R$2.700,00

2. 10 vagas| servico R$3.000,00

3. 05 vagas| servico R$7.000,00

4. 05 vagas| servico R$9.000,00

7. km servico R$3,65

6 — DESCRICAO DA SOLUCAO COMO UM TODO (Inciso VII, do § 1° do Artigo 18 da
Lei Federal 14.133/2021).

A presente prestacao de servigcos se faz necessaria visando o acolhimento de pacientes do
municipio com dependéncia quimica que fazem uso abusivo de alcool e outras drogas,
portadores de transtornos psiquicos e mentais visto que esta municipalidade ndo dispde
deste servico em sua rede de atencdo a saude, havendo, portanto, a necessidade de
contracdo do servico na rede privada.

UNID. X VALOR UNIT. (R$)

ITEM QTDE MED. DESCRIGAO MENSAL

Prestacdo de servigos para tratamento de
1. | 20vagas| servico |d€PENdencia quimica, em regime de R$2.700,00

internagéo, para adultos/idosos do sexo
masculino.
Prestacdo de servicos para tratamento de

2, 10 vagas| servico |d€Pendencia quimica, em regime de R$3.000,00
internagéo, para adultos/idosos do sexo
feminino.
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Prestacdo de servicos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adolescentes do sexo
masculino.

Prestacdo de servigcos para tratamento de
dependéncia quimica, em regime de
internacdo, para adolescentes do sexo
feminino.

Prestacdo de servicos para tratamento
5. 20 vagas| servico |psiquiatrico, em regime de internacdo, para R$5.000,00
adultos/idosos do sexo masculino.

Prestacdo de servicos para tratamento
6. 20 vagas| servigo |psiquiatrico, em regime de internacdo, para R$5.000,00
adultos/idosos do sexo feminino.

Prestacdo de servicos de transporte de
pacientes  compulsorio/involuntario  para
tratamento de dependéncia
guimica/psiquiatrico para internacao.

3. 05 vagas| servico R$7.000,00

4, 05 vagas| servico R$9.000,00

7. km servico R$3,65

E relevante citar que a interrupgéo do fornecimento do servigo pode acarretar danos aos
pacientes, resultando em sérias consequéncias na saude e na qualidade de vida ou
sobrevida das mesmas, podendo, o municipio, sofrer as penalidades previstas em lei pelo
nao atendimento dessa populacéo.

7 — JUSTIFICATIVA DO PARCELAMENTO OU NAO DA SOLUCAO (Inciso VIII, do § 1°
do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

Por se tratar de um processo Unico para atendimento a estes pacientes pela Prefeitura
Municipal de Bonfinépolis de Minas/MG, havera parcelamento do objeto com a realizagéo
de outra licitacdo durante a vigéncia do contrato.

8 - INFORMANDO AS CONTRATACOES CORRELATAS E/OU INTERDEPENDENTES
(Inciso Xl, do § 1°do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

N&o existem contratacdes correlatas.

9 - INFORMANDO OS RESULTADOS PRETENDIDOS (Inciso IX, do § 1° do Artigo 18
da Lei Federal 14.133/2021).

O resultado pretendido com essa contratacdo € o de garantir que 0S Servicos sejam
utilizados para fins de acolhimento e tratamento integral de pacientes dos sexos masculino
e feminino do Municipio que fazem uso abusivo de alcool e outras drogas, portadores de
transtornos psiquicos e mentais em regime de internagéo atendendo as suas necessidades
de saude e garantindo o direto dos beneficiarios a saude e ao tratamento adequado.
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10 - REGISTRANDO AS PROVIDENCIAS A SEREM ADOTADAS (Inciso X, do § 1° do
Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

Por se tratar de contratacdo de empresa especializada (Clinica e/ou Comunidade
Terapéutica), ndo havera providéncias a serem adotadas quanto a treinamentos ou
adaptacao na infraestrutura.

11 - DESCREVENDO 0OS POSSIVEIS IMPACTOS AMBIENTAIS (Inciso XII, do § 1° do
Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

Nao h& impactos ambientais relacionados a contratacao.

12 - DEMONSTRANDO O ALINHAMENTO ENTRE A CONTRATAQAO E O
PLANEJAMENTO (Inciso Il, do § 1° do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

A despesa tem adequacdo orcamentaria e financeira com a Lei Orcamentaria Anual do
exercicio de 2024 (Lei Municipal n° 1.430, de 29 de dezembro de 2023) e compatibilidade
com a Lei de Diretrizes Orcamentarias.

13 - POSICIONAMENTO CONCLUSIVO SOBRE A ADEQUACAO DA CONTRATACAO
PARA O ATENDIMENTO DA NECESSIDADE A QUE SE DESTINA. (Inciso XIIl, do 8§ 1°
do Artigo 18 da Lei Federal 14.133/2021).

As contratacdes para atendimento e tratamento de pacientes com uso abusivo de alcool e
outras drogas, portadores de transtornos psiquicos e mentais validam o dever do Municipio
de atender as demandas dessa populacdo uma vez que o estado é regido pelo principio da
universalidade. Como néo dispomos deste servi¢co na rede socioassistencial do municipio,
h&d a necessidade de contracdo do servico na rede privada visando o acolhimento da
populacao supracitada.

Nilvésia Aparecida Luiz Brandao
Secretéria Municipal de Saude e Gestora do SUS

Maria Simone Amaral Ribeiro Oliveira
Enf/Coordenadora do CAPS-1
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