BRIEFING PARA PRESTACAO DE SERVICO E/OU FORNECIMENTO DE PRODUTO
Egl\?_ll?'gﬁL ESTADUAL

BENICIO TAVARES PEREIRA

. Codigo: Data de elaboragao: Revisdo: Paginas:

03/12/2019 00 1/18

FINALIDADE DA CONTRATACAO: Contratacdo de empresa juridica especializada em servigos de remoc¢3o com ambulancia de
suporte avancado e bdsico.

1. IMPORTANTE:

Data da Publicacdo: 10 /01/2020.

Limite paraorecebimento das propostas: as 23h59min dodia 23/01/2020.
OBS: A abertura e analises das propostas entregues dentro do prazo acima estipulado, sera realizada no primeiro dia]
util subsequente ao ultimo dia de recebimento das propostas. As propostas deverdo ser entregues somente no|
e-mail: contratacoes@hec.org.br

Importante: o envio de proposta para a prestagao deste servigo importara no aceite total dos termos apresentados neste
briefing.

DUVIDAS:Sera permitidoesclarecimento de dividasaté 02 (Dois) dias Uteisanterioresadatafixada paralimitede recebimento das
propostas, somente através do e-mail: contratacoes@hec.org.br

2. CRITERIO DE JULGAMENTO PARA AQUISICAO:
e Menor Prego

3. PROCEDIMENTO PARA APRESENTAGAO DAS PROPOSTAS

3.1 - 0Os e-mails devem estar identificados na parte do assunto/encaminhamento com o cédigo do processo contratado
— HEC -001/2020.

4. ANEXOS:
4.1 - ANEXO | - DOCUMENTAGAO PARA QUALIFICAGAO JURIDICA;
4.2 - ANEXO Il - MODELO DE PROPOSTA FINANCEIRA;

5. RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS
Até as 23h59min. do dia 23 /01 /2020 via e-mail contratacoes@hec.org.br

6. DO OBJETO

Contratacdo de empresa para realizacdo de transferéncias inter-hospitalares, para realizacdo de exames e
procedimentos de pacientes assistidos pelo Sistema Unico de Saude — SUS em:

a. Ambulancia de suporte AVANCADO adulto, pediatrico e neonatal, para exames e procedimentos dos pacientes do
HEC para quaisquer hospitais ou clinicas prestadoras de servicos, 24 horas, 7(sete) dias por semana.

b. Ambulancia de suporte BASICO adulto, pediatrico e neonatal para caso de exames e procedimentos, de pacientes do
HEC para quaisquer hospitais ou clinicas prestadoras de servicos, 24 horas, 7(sete) dias por semana.
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7. DA JUSTIFICATIVA

Faz-se necessdria a contratacdo para atender a demanda de remocao de pacientes adultos, pediatricos e neonatal para
realizacdo de exames, quando a Secretaria de Estado da Satde - SESA autorizar, onde o paciente do Sistema Unico de
Salde - SUS esta internado (HEC), com vistas a assegurar a continuidade do processo de cuidado e a integralidade da
assisténcia a saude, sendo que muitas tecnologias sdo concentradas nos centros especializados por uma questao de
economicidade e praticidade.

Ressalta-se a necessidade da contratacdo em questdo tendo em vista o déficit de ambulancias e auséncia de equipes
para atendimento a demanda em ambulancia de suporte basico e avangado na rede hospitalar estadual de saude, que
compdem o SUS.

Objetiva-se com a presente contratacdo prestar assisténcia eficiente e qualificada a populag¢do, em consonancia com
a politica de humanizac3o do Sistema Unico de Satde - SUS.

Assim, a contratacdo de empresa especializada em servicos de remog¢do com ambulancia de suporte avangado e bdsico
(adulto, pediatrico e neonatal) se fundamenta na necessidade de garantir aos pacientes do SUS condicGes seguras na
realizacdo de transferéncias, exames e procedimentos.

Isto posto, considerando a necessidade de implantagdo e implementagdo do processo de regulacdo da atencdo as
urgéncias, a partir de Centrais de Regulacdo Médica das Urgéncias, que integram o Complexo Regulador da Atencao,
conforme previsto na portaria n2 356/SAS/MS, de 22 de setembro de 2000;

Considerando a portaria n? 2.048/GM/MS, de 05 de novembro de 2002, que institui o Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

Considerando a portaria 1.600/GM/MS, de 07 de julho de 2011, que reformula a politica nacional de atencdo as
urgéncias e institui as redes de aten¢ao no SUS;

Requer-se a contratagdo dos servigos fundamentados no processo de regulagdao da SESA.

8. DA ESPECIFICACAO DETALHADA DO OBJETO
8.1 QUANTO A SOLICITAGAO DO SERVICO: O HEC acionarad a CONTRATADA nas seguintes situacdes:

8.1 a) Para realizagdo de exames e procedimentos externos do Hospital Estadual Central - HEC e inter-hospitalar de
suporte avang¢ado para pacientes adultos, pedidtricos e neonatal do SUS oriundos deste Hospital.

8.1 b) Para realizagdo de exames e procedimentos em ambuldncia de suporte basico, em pacientes SUS, internados no
HEC, quando algum recurso de que necessitam, como exames e procedimentos, estejam indisponivel no HEC,
realizando em hospitais da rede, sendo, portanto, economicamente mais viavel a sua remocao para realizacdo desses
procedimentos na rede SUS ou nao SUS.

9. DA DESCRICAO DO SERVICO DE REMOCAO:
9.1.a) Os veiculos destinam-se, exclusivamente, a transferéncia para realizacdo de exames dos pacientes do HEC.

9.1.b) A origem e destino destes pacientes ou de pacientes em situagdes que necessitem de transporte supervisionado
por equipe de suporte de vida, serd definida conforme avaliacdo do médico, sujeitas a alteracGes decorrentes de
mudanca de enderecgos existentes na guia de transferéncia.

9.1.c) Os servicos deverdo ser executados de forma ininterrupta, no periodo de 00hOOmin as 24h00min, sete dias da
semana, inclusive sabados, domingos e feriados.

9.1.d) Toda transferéncia e remogdo para exames e procedimentos serdo solicitados exclusivamente pelo HEC, sendo
vedada a empresa de remocgdo qualquer negociacdo com terceiros.

9.1.e) O numero de ambuldncias devera ser o suficiente para cumprimento do Objeto nos prazos de horarios
estabelecidos neste Breifing, a partir das solicitacdes do HEC.

9.1.f) Ndo deverd haver atrasos por falta de ambulancias ou equipes.
9.1.g) A equipe técnica devera ser exclusiva para cada remocdo basica e avancada.

9.1.h) A empresa devera ser capaz de realizar transferéncias de pacientes com obesidade mérbida, com equipamentos
apropriados, sempre que necessario.
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10. DAS CARACTERISTICAS MINIMAS OBRIGATORIAS NOS VEICULOS DE REMOGAO, Conforme PORTARIA N2 2048, DE 5
DE NOVEMBRO DE 2002 E COMPLEMENTAGOES:

10.1 Todos os veiculos deverdo ter:

a. Maximo 02 anos de fabricacdo, bom estado de conservacdo e condicdes de operacao, itens de seguranca obrigatérios,
adesivado com layout e logomarca determinados pela Secretaria de Saude do Estado do Espirito Santo;

b. Certificados de vistoria das ambulancias emitidos pela Vigilancia Sanitaria da Secretaria de Estado da Saude, ou quando
for o caso, pelas Vigilancias Sanitarias Municipais, ap6s a devida inspecao. Ele deve ficar afixado em lugar visivel, dentro
de cada veiculo atendendo a todas as normas vigentes.

c. Documentagdo em ordem, devidamente licenciados, com IPVA e DPVAT em dia e seguro vigente.
d. Um (01) celular disponivel em cada veiculo;

10.2) Todo o interior do veiculo deverd ser mantido limpo e submetido regularmente ao processo de desinfeccdo,
principalmente apds o transporte de paciente portador de doenca infecto-contagiosa (conforme Portaria do Ministério
da Saude n9. 930/92);

10.3) Todo o veiculo que estiver em manutencdo preventiva e corretiva devera ser informado e substituido de imediato
pelos veiculos de reserva apresentados no ato da assinatura, salvo substituicdo autorizada pelo contratante, para que
nao haja prejuizo ao atendimento dos pacientes, ao HEC ou a SESA.

10.4) Deverdo ser entregues no ato de assinatura do contrato, cdpias autenticadas dos Certificados de Registro e
Licenciamento Anual das ambulancias utilizadas na presta¢do do servico, registradas em nome da empresa contratada,
juntamente com as respectivas apélices de seguro.

10.5) As cdpias autenticadas dos Certificados de Registro e Licenciamento Anual das ambulancias utilizadas na prestacao
do servico deverao ser entregues a Comissao Gestora, no ato da assinatura do contrato.

10.6) As dimensOes e outras especificacdes do veiculo terrestre deverdo obedecer as normas da ABNT — NBR
14561/2000, de julho de 2000.

10.7) As condicGes de uso dos veiculos serdo objeto de inspegdo por técnico indicado pelo HEC sempre que se julgar
necessario;

11. DA AMBULANCIA DE SUPORTE BASICO (TIPO B):

Sinalizador dptico e acustico; equipamento de radio-comunicagdo fixo e mdvel; maca articulada e com rodas; suporte
para soro; instalagdo de rede de oxigénio com cilindro, valvula, manémetro em local de facil visualizagdo e régua com
dupla saida; oxigénio com régua tripla (a- alimentagdo do respirador; b- fluxometro e umidificador de oxigénio e c -
aspirador tipo Venturi); manémetro e fluxdmetro com mascara e chicote para oxigenagdo; cilindro de oxigénio portatil
com valvula; maleta de urgéncia contendo: estetoscépio adulto e infantil, ressuscitador manual adulto/infantil, canulas
orofaringeas de tamanhos variados, luvas descartaveis, tesoura reta com ponta romba, esparadrapo,
esfigmomandmetro adulto/infantil, ataduras de 15 cm, compressas cirlrgicas estéreis, pacotes de gaze estéril,
protetores para queimados ou eviscerados, cateteres para oxigenac¢do e aspiragao de varios tamanhos; maleta de parto
contendo: luvas cirurgicas, clamps umbilicais, estilete estéril para corte do cordao, saco plastico para placenta, cobertor,
compressas cirurgicas e gazes estéreis, braceletes de identificagdo; suporte para soro; prancha curta e longa para
imobilizacao de coluna; talas para imobilizacdo de membros e conjunto de colares cervicais; colete imobilizador dorsal;
frascos de soro fisioldgico e ringer lactato; bandagens triangulares; cobertores; coletes refletivos para a tripulagdo;
lanterna de mao; 6culos, mascaras e aventais de protecdo e maletas com medicacdes a serem definidas em protocolos,
pelos servicos. As ambulancias de suporte basico que realizam também ac¢des de salvamento deverdo conter o material
minimo para salvamento terrestre, aquatico e em alturas, maleta de ferramentas e extintor de pé quimico seco de 0,8
Kg, fitas e cones sinalizadores para isolamento de areas, devendo contar, ainda com compartimento isolado para a sua
guarda, garantindo um saldo de atendimento as vitimas de, no minimo, 8 metros cubicos.

11.1 DAS DEMAIS CARACTERISTICAS DA AMBULANCIA DE SUPORTE BASICO:

Deverdo ser adaptados para ambuldncias de suporte basico, veiculo com linha de producdo comercial, documentacao
em nome da empresa participante, com no maximo 02 (dois) anos de fabricagdo, monobloco confeccionado em aco e
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original de fabrica, com 02 ou 03 portas laterais e portas traseiras para acesso ao veiculo, em cor sélida, nas seguintes
especificacdes:

COR: Veiculo pintado na cor branca, no padrao original de fabrica e de linha de producao.

MOTORIZAGAO:

Combustivel: Diesel S10 — S50

Poténcia: Minima de 120 CV;

Alimentacdo: Convencional, por injecdo eletrdnica.
Transmissdo: 06 (SEIS) a frente e uma ré.

TRACAO: dianteira e traseira
SISTEMA DE FREIO: ABS.
DIREGAO: Hidraulica.

FORRAGCAO INTERNA DO VEICULO: Bancos deverdo ser em courvin automotivo, com reforco nas areas de maior desgaste
(abas laterais do encosto dos bancos), na cor do acabamento interno do veiculo. Piso devera ser revestido em material
resistente, antiderrapante, ndo absorvente e lavavel.

DIMENSOES: Distancia entre eixos de aproximadamente 2.900 mm, comprimento total de aproximadamente 4.800 mm,
largura total de aproximadamente 1.900 mm, volume de aproximadamente 9.000 litros, comprimento da caixa de carga
de aproximadamente 2.500 mm e altura da caixa de carga de aproximadamente 1.800 mm.

EQUIPAMENTOS OBRIGATORIOS:

- Os veiculos deverdo estar equipados com todos os equipamentos de série ndo especificados e exigidos pelo Contran;
- Cintos e seguranca traseiros laterais de 03 (trés) pontos;

- Retrovisor externo do lado direito;

- Protetor de carter e cambio;

- Air Bag motorista e passageiro.

EQUIPAMENTOS ACESSORIOS NO COMPARTIMENTO DE CARGA: Diviséria original com janela corredica de
comunicacdo, janela na porta lateral com vidros deslizantes com pelicula opaca, vidros traseiros fixos com pelicula opaca,
iluminacdo interna com luminarias fluorescentes ou incandescentes, ventilagdo interna com ventiladores na dianteira e
exaustores na traseira, banco do assistente poltrona anatomica fixa com cintos de seguranca em courvin, sistema de
oxigénio com suporte duplo para cilindro de no minimo 7 litros, cilindro de oxigénio de no minimo 7 litros com valvula e
mandmetro, suporte para soro/ plasma, régua tripla completa, baladstre fixado no teto para apoio das m3os; maca
retratil de no minimo 1,90m, com rodizios, encosto reclindvel e colchonete, banco tipo bau para 03 pessoas com cintos
de seguranca retrateis dotado de cintos de seguranca, armario em compensado naval revestido em férmica com portas
acrilicas corredigas com dimensdes minimas de 1050 x 350 x 350 mm, conjunto de sinalizagdo acustico-visual, na cor
vermelha, composto de 01 barra sinalizadora de leds e sirene com no minimo 04 (quatro) tons, grafismo composto de
cruzes no capo, vidros laterais e vidro traseiro e “ambulancia” espelhada no capo e traseira, logo marca nas medidas
estabelecidas pelo 6rgdo.

Documento de referéncia: IN — Remocao Hospitalar



11.2 - ITENS MEDICOS HOSPITALARES OBRIGATORIOS NA AMBULANCIA DE SUPORTE BASICO (TIPO B)

a. Kit vias aéreas, adaptadores para canulas endotraqueais, mascara de oxigénio com reservatoério (adulto e infantil),
ressuscitador manual (adulto e infantil) com mascara e reservatério (ambu), sondas para aspira¢do traqueal de varios
tamanhos e vidro de aspiracao, borrachas de silicone para aspiracao, luvas estéreis, esfignomandmetro adulto e infantil,
estetoscopio adulto e infantil, canulas nasogatricas de tamanhos variados, bisturis descartdveis, cateteres de oxigenacao,
sonda nasofaringea tamanhos variados, aspirador de secre¢Ges (varios tamanhos), e nebulizador com mdscara;

b. Kit acesso venoso contendo tala para fixacdo de bracgo, luvas de procedimento, algodao antisséptico, gaze estéril,
esparadrapo, cateter para pungdo com protegdo em tamanhos variados, garrote, equipos de micro e macro gotas,
tesouras, agulhas e seringas de varios tamanhos, polifix de 4 vias; compressas cirurgicas, garrote, protetores para
gueimados ou eviscerados, atadura n2 6, 10 e 20;

c. Materiais:fitas de HGT, almotolias para alcool, lancetas, lengdis para maca;

d. Kit de parto contendo luvas cirurgicas, “clamps” umbilicais, capote descartdvel, estilete estéril para cortar cordao, saco
plastico para placenta, absorvente higiénico grande, cobertor ou similar para envolver recém-nascido, compressas
cirdrgicas estéreis, pacote de gaze estéril, e bracelete de identificacao;

e. Kit de imobilizacdo: prancha curta e longa para imobilizador de coluna com tirantes e imobilizadores laterais de
pescoco, talas para imobilizagdo de membros e conjunto de colares cervicais, ataduras de tamanhos variados;

f. Outros materiais: fitas de HGT, almotolias para alcool, termémetro, etc;

g. Medicamentos: soros (soro glicosado a 5%, ringer com lactato e cloreto de sédio a 0,9%) obedecendo as regras de
transporte a Portaria ANVISA N2 6, de 29/01/1999, bem como a Portaria ANVISA N2 344, de 12/05/1998.

12. DA AMBULANCIA DE SUPORTE AVANCADO (TIPO D) - UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA-UTI MOVEL: Sinalizador
Optico e acustico; equipamento de radio-comunicagao fixo e mdvel; maca com rodas e articulada; dois suportes de soro;
cadeira de rodas dobravel; instalagdo de rede portatil de oxigénio como descrito no item anterior (é obrigatério que a
quantidade de oxigénio permita ventilagdo mecanica por no minimo duas horas); respirador mecanico de transporte;
oximetro ndo-invasivo portatil; monitor cardioversor com bateria e instalagdo elétrica disponivel (em caso de frota
deverd haver disponibilidade de um monitor cardioversor com marca-passo externo ndo invasivo); bomba de infusdo
(minimo de trés) com bateria e equipo; maleta de vias aéreas contendo: mascaras laringeas e canulas endotraqueais de
varios tamanhos; cateteres de aspira¢do; adaptadores para canulas; cateteres nasais; seringa de 20ml; ressuscitador
manual adulto/infantil com reservatdrio; sondas para aspiragdo traqueal de vérios tamanhos; luvas de procedimentos;
mascara para ressuscitador adulto/infantil; lidocaina geléia e “spray”; cadarcos para fixagdo de canula; laringoscépio
infantil/adulto com conjunto de laminas; estetoscdpio; esfigmomandémetro adulto/infantil; canulas orofaringeas
adulto/infantil; fios-guia para intubacdo; pinca de Magyll; bisturi descartavel; canulas para traqueostomia; material para
cricotiroidostomia; conjunto de drenagem tordcica; maleta de acesso venoso contendo: tala para fixacdo de braco; luvas
estéreis; recipiente de algoddo com antiséptico; pacotes de gaze estéril; esparadrapo; material para puncdo de varios
tamanhos incluindo agulhas metalicas, plasticas e agulhas especiais para puncdo 6ssea; garrote; equipos de macro e
microgotas; cateteres especificos para disseccdo de veias, tamanho adulto/infantil; tesoura, pin¢a de Kocher; cortadores
de soro; laminas de bisturi; seringas de varios tamanhos; torneiras de 3 vias; equipo de infusdo de 3 vias; frascos de soro
fisioldgico, ringer lactato e soro glicosado; caixa completa de pequena cirurgia; maleta de parto como descrito nos itens
anteriores; sondas vesicais; coletores de urina; protetores para eviscerados ou queimados; espatulas de madeira; sondas
nasogastricas ; eletrodos descartdveis; equipos para drogas fotossensiveis; equipo para bombas de infusdo; circuito de
respirador estéril de reserva; equipamentos de protecdo a equipe de atendimento: éculos, mascaras e aventais; cobertor
ou filme metadlico para conservagao do calor do corpo; campo cirurgico fenestrado; almotolias com anti-séptico; conjunto
de colares cervicais; prancha longa para imobiliza¢cdo da coluna. Para o atendimento a neonatos devera haver pelo menos
uma Incubadora de transporte de recém-nascido com bateria e ligacdao a tomada do veiculo (12 volts). A incubadora deve
estar apoiada sobre carros com rodas devidamente fixadas quando dentro da ambuldncia e conter respirador e
equipamentos adequados para recém natos.
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12.1) DAS DEMAIS CARACTERISTICAS DOS VEICULOS SUPORTE AVANGADO:

Veiculos adaptados para ambulancia UTIl, com linha de produc¢dao comercial, documentacdo em nome da empresa
participante, com no maximo 02 (dois) anos de uso, monobloco confeccionado em aco e original de fabrica, com 03 ou
04 portas laterais e traseiras para acesso ao veiculo, em cor sélida, nas seguintes especificacbes:

COR: Veiculo pintado na cor branca, no padrao original de fabrica e de linha de producao.

MOTORIZAGAO:

Combustivel: Diesel S10 ou S50

Poténcia: Minima de 120 cv;

Alimentacdo: Convencional, por injecdo eletrdnica.
Transmissdo: 06 (SEIS) a frente e uma ré.

TRACAO: dianteira
SISTEMA DE FREIO: ABS

DIRECAO: Hidraulica.

FORRAGCAO INTERNA DO VEICULO: Bancos deverdo ser em courvin automotivo, com reforco nas areas de maior desgaste
(abas laterais do encosto dos bancos), na cor do acabamento interno do veiculo; Piso devera ser revestido em material
resistente, antiderrapante, ndo absorvente e lavavel.

DIMENSOES: Distancia entre eixos de aproximadamente 2.900 mm, comprimento total de aproximadamente 4.800 mm,
largura total de aproximadamente 1.900 mm, volume de aproximadamente 9.000 litros, comprimento da caixa de carga
de aproximadamente 2.500 mm e altura da caixa de carga de aproximadamente 1.800 mm.

EQUIPAMENTOS OBRIGATORIOS:

- Os veiculos deverdo estar equipados com todos os equipamentos de série ndo especificados e exigidos pelo CONTRAN;
- Cintos e seguranca traseiros laterais de 03 (trés) pontos;

- Banco do médico com cinto de 03 (trés) pontos;

- Retrovisor externo do lado direito;

- Protetor de carter e cambio;

- Air Bag motorista e passageiro.

EQUIPAMENTOS ACESSORIOS NO COMPARTIMENTO DE CARGA: Diviséria original com janela corredica de
comunicacdo, janela na porta lateral com vidros deslizantes com pelicula opaca, vidros traseiros fixos com pelicula opaca,
iluminacdo interna com luminarias de Led, ventilacdo por sistema de ar condicionado dianteiro e traseiro e exaustores
na traseira, banco do assistente poltrona anatémica fixa com cintos de seguranga em courvin, sistema de oxigénio com
suporte duplo para cilindro de no minimo 7 litros, cilindro de oxigénio de no minimo 7 litros com vélvula e manémetro,
suporte para soro/ plasma, régua tripla completa, balaustre fixado no teto para apoio das m&os; maca retratil de no
minimo 1,90m, com rodizios, encosto reclinavel e colchonete, banco tipo bau para 03 pessoas com cintos de seguranga
retrateis dotado de cintos de seguranga, armario em compensado naval revestido em férmica com portas acrilicas
corredicas com dimensdes minimas de 1050 x 350 x 350 mm, conjunto de sinalizagdo acustico-visual, na cor vermelha,
composto de 01 barra sinalizadora de leds e sirene com no minimo 04 (quatro) tons, grafismo composto de cruzes no
capo, vidros laterais e vidro traseiro e “ambulancia” espelhada no capo e parte traseira, logo marca do governo nas

medidas estabelecidas pelo érgao.
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12.2 DOS ITENS MEDICOS HOSPITALARES OBRIGATORIOS NA AMBULANCIA DE SUPORTE AVANGADO (TIPO D - TIPO
UTI MOVEL):

a. Maca articulada com rodas e trés cintos, 02 suportes de soro, rede de oxigénio com cilindro, valvula, manémetro em
local de facil visualizagdo, régua com tripla saida (a primeira com fluxdmetro e umidificador de oxigénio, a segunda
portando aspirador tipo Venturi e a terceira destinada a alimentacdo do ventilador mecanico), ventilador mecanico
ciclado a volume, eletronico, adulto, infantil e neonatal, incubadora de transporte, cardioversor e monitor cardiaco com
bateria, instalagdo elétrica compativel e marca-passo externo ndo-invasivo, bomba de infusdo com bateria e aparelho
de Hemoglucotest, termometro, esfignomanometro com bragadeira adulto, infantil e neonatal e estetoscdpio adulto e
infantil;

b. Kit vias aéreas, contendo canulas endotraqueais de vdrios tamanhos, cateteres e vidros de aspira¢do, borracha de
silicone para aspiracdo, adaptadores para canulas endotraqueais, mdscara de oxigénio com reservatorio adulto e infantil,
ressuscitador manual adulto, infantil e neonatal com mascara e reservatério (ambu), sondas para aspiracao traqueal de
varios tamanhos, luvas estéreis, laringoscépios adulto e infantil com laminas retas e curvas (tamanhos 00,0, 1, 2,3,4 e
5),canulas orofaringeo adulto e infantil , fios guia para entubacdo, cadarcos para fixacdo, lidocaina spray e geléia, pinca
de Magyll, bisturis descartdveis, canulas para traqueostomia, material para cricotiroidostomia, dreno para térax;

c. Materiais: fitas de HGT, lancetas, almotolias para alcool, lencéis, eletrodo adulto e infantil, fio nylon, etc;

d. Kit acesso venoso contendo tala para fixagcdo de braco, luvas de procedimento, algodao antisséptico, gaze estéril,
esparadrapo, material para puncdao em tamanhos variados, garrote, equipos de micro e macrogotas, equipo para bomba
de infusdo, microfix com bureta, cateter de via central agulhado adulto e infantil, tesouras, pinca de Kocher, agulhas e
seringas de varios tamanhos, polifix de 4 vias, caixa completa de pequena cirurgia, compressas cirurgica;

e. Kit de parto contendo luvas cirurgicas, clamps umbilicais, capote descartavel, estilete estéril para cortar cordao, saco
plastico para placenta, absorvente higiénico grande, cobertor ou similar para envolver recém-nascido, compressas
cirargicas estéreis, gaze estéril, bracelete de identificagdo;

f. Kit de imobilizagao: prancha curta e longa para imobilizador de coluna com tirantes e imobilizadores laterais de
pescoco, talas para imobilizagdo de membros e conjunto de colares cervicais, ataduras de tamanhos variados;

g. Medicamentos: Lidocaina sem vasoconstritor, lidocaina geléia, lidocaina spray, epinefrina, adrenalina, atropina
50mg/ml, dopamina, aminofilina 240mg/10ml, noradrenalina, nitroprussiato de sédio, nitroglicerina, dobutamina,
hidrocortisona, glicose a 50%, AAS 100mg, hidantoina, fenobarbital, soros (soro glicosado a 5%, ringer com lactato e
cloreto de sdédio a 0,9%), psicotropicos (meperidina, diazepam, haldol 5mg), anestésicos (fentanila, cetamina,
succinilcolina, midazolam 15mg), outros (dgua destilada, metoclopramida, nifedipina, dipirona, hioscina, dinitrato de
isossorbida, furosemida, amiodarona (ancoron 150mg/3ml) diclofenato (voltarem), morfina 10mg/ml, narcan 0,4mg/ml,
cedilanide 0,4mg/2ml, bicarbonato de sédio 8,4% - 250ml, captopril 25mg, cetoprofeno 100mg, clorpromazina
25mg/5ml, gluconato de célcio 10%, fenergan 50mg/ml, ranitidina 50mg/ml, sulfato de magnésio 50%.

13. DAS CARACTERISTICAS DA EQUIPE TECNICA PARA A PRESTACAO DO SERVICO:
13.1 Tripulagao
13.1.a) Ambuléncia do tipo B - Suporte Basico: 02 profissionais, sendo um motorista e um técnico de enfermagem.

13.1.b) Ambulancia de tipo D - Ambulancia de Suporte Avancado: 03 profissionais, sendo um motorista, um enfermeiro
e um médico.

13.2 DOS REQUISITOS E ATRIBUICOES DE CADA PROFISSIONAL:
13.2.1) MEDICO

a) Profissional de nivel superior titular de diploma de médico, devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina
do Estado do Espirito Santo, com residéncia médica ou pds-graduacdo e ou experiéncia comprovada nesta area de no
minimo 12 meses, com cursos na area de atendimento a urgéncia e emergéncia a seguir: ACLS, ATLS e PALS, habilitado
ao exercicio do suporte avangado de vida, em todos os cenarios de atuagdo nas ambulancias.

b) Requisitos Gerais: equilibrio emocional e autocontrole; disposi¢cao para cumprir a¢gdes orientadas; capacidade fisica e
mental para a atividade; iniciativa e facilidade de comunicacdo; destreza manual e fisica para trabalhar em unidades

maveis; capacidade de trabalhar em e H)e. .. N .
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c) Competéncias/Atribuicdes: conhecer a rede de servicos da regido; prestar assisténcia direta aos pacientes nas
ambulancias, quando indicado, realizando os atos médicos possiveis e necessarios ao nivel de transporte inter-hospitalar;
exercer o controle operacional da equipe assistencial; fazer controle de qualidade do servico nos aspectos inerentes a
sua profissdo; preencher os documentos inerentes a atividade do médico de assisténcia; garantir a continuidade da
atencdo médica ao paciente grave, até a sua recepg¢do por outro médico nos servicos de urgéncia; obedecer ao cédigo
de ética médica.

13.2.2) ENFERMEIRO

a) Profissional de nivel superior titular do diploma de enfermeiro, devidamente registrado no Conselho Regional de
Enfermagem do Estado do Espirito Santo, com especializacdo em Unidade de Tratamento Intensivo (UTI) ou Urgéncia e
Emergéncia e/ou experiéncia comprovada nessas dreas com no minimo 12 meses.

b) Requisitos Gerais: disposi¢cdo pessoal para a atividade; equilibrio emocional e autocontrole; capacidade fisica e mental
para a atividade; disposicao para cumprir acdes orientadas; experiéncia profissional prévia em servico de saude voltado
ao atendimento de urgéncias e emergéncias; iniciativa e facilidade de comunicacdo; condicionamento fisico para
trabalhar em unidades méveis; capacidade de trabalhar em equipe.

c) Competéncias/AtribuicSes: Prestar cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica a pacientes graves e com
risco de vida, que exijam conhecimentos cientificos adequados e capacidade de tomar decisGes imediatas; prestar a
assisténcia de enfermagem a gestante, a parturiente e ao recém-nato; fazer controle de qualidade do servico nos
aspectos inerentes a sua profiss3o; Obedecer a Lei do Exercicio Profissional e o Cédigo de Etica de Enfermagem.

d) A assisténcia de Enfermagem em unidade movel devera ser realizada por enfermeiro ou por técnicos de enfermagem,
estes sob a supervisao direta do enfermeiro, ou seja, na presenca do enfermeiro, conforme Resolucdo do COFEN 375 e
379/2011.

13.2.3) TECNICO DE ENFERMAGEM

a) Profissional de nivel técnico, titular do diploma de técnico de enfermagem, devidamente registrado no Conselho
Regional de Enfermagem do Estado do Espirito Santo, com capacitacdo em Urgéncia e Emergéncia e/ou experiéncia
comprovada nessas areas com no minimo 12 meses.

b) Requisitos Gerais: disposi¢do pessoal para a atividade; equilibrio emocional e autocontrole; capacidade fisica e mental
para a atividade; disposi¢ao para cumprir agdes orientadas; experiéncia profissional prévia em servigo de saude voltado
ao atendimento de urgéncias e emergéncias; iniciativa e facilidade de comunica¢do; condicionamento fisico para
trabalhar em unidades méveis; capacidade de trabalhar em equipe.

c) Competéncias/Atribuicdes: Prestar cuidados de enfermagem a pacientes com risco de vida, que exijam conhecimentos
cientificos adequados; prestar a assisténcia de enfermagem a gestante, a parturiente e ao recém-nato; Obedecer a Lei
do Exercicio Profissional e o Cédigo de Etica de Enfermagem.

d) A assisténcia de Enfermagem em unidade mdvel devera ser realizada por enfermeiro ou por técnicos de enfermagem,
estes sob a supervisdo direta do enfermeiro, ou seja, na presenca do enfermeiro, conforme Resolu¢do do COFEN 375 e
379/2011

13.2.4) CONDUTOR DE VEICULOS DE URGENCIA

a) Profissional de nivel basico, com experiéncia na direcdo de veiculos utilitarios de EMERGENCIA, Profissional de nivel
basico, com experiéncia na direcdo de veiculos utilitarios, curso de suporte basico de vida e de condutor de veiculos de
emergeéncia;

b) Requisitos Gerais: maior de vinte e um anos; disposicdo pessoal para a atividade; equilibrio emocional e autocontrole;
disposicdo para cumprir aces orientadas; habilitacdo (CNH — categoria “D” ou superior) profissional como motorista de
veiculos de transporte de pacientes, de acordo com a legislacdo em vigor (Cédigo Nacional de Transito); capacidade de
trabalhar em equipe.

c) Competéncias/Atribuicdes: conduzir veiculo terrestre de urgéncia destinado ao transporte de pacientes; conhecer
integralmente o veiculo; estabelecer contato radiofonico (ou telefénico) com a central de regulagdao de internacao;
Documento de referéncia: IN — Remocao Hospitalar




conhecer a malha viaria local; conhecer a localizacdo de todos os estabelecimentos de saude integrados ao sistema
assistencial local, auxiliar a equipe de saude nos gestos basicos de suporte a vida; auxiliar a equipe nas imobilizacdes e
transporte de vitimas; realizar medidas de reanimacao cardiorrespiratdria basica.

13.3) OBSERVACOES GERAIS:

13.3.1) A capacitacdo dos profissionais devera obedecer as respectivas legislacGes vigentes e deverdo ser apresentadas
a comissdao em até 15 dias corridos a vigéncia do contrato.

13.3.2) Todos os profissionais acima listados devem possuir vinculo empregaticio com a Contratada, sendo, no entanto
possivel, com a prévia anuéncia do HEC a formalizacao de vinculo empregaticio de natureza diversa mediante as devidas
justificativas. Os documentos comprobatdrios dos vinculos deverdo ser entregues a contratante antes do inicio do servico
e sempre que houver qualquer troca de funcionarios e;

13.3.3) Todos os profissionais, motorista, médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem deverdo estar devidamente
registrados em seus respectivos conselhos profissionais. Os documentos comprobatérios dos registros deverdo ser
entregues ao GESTOR DO CONTRATO em até 15 dias corridos a vigéncia do contrato.

14. DA QUANTIDADE DE REMOGOES ESTIMADAS

14.1) Para fins de estudo de custos, segue quantidade estimada de remoc¢des més/ano para transferéncias, exames e
procedimentos em ambulancias de suporte avancado para adulto e pediatrico.

Origem Destino Tipo Média de viagens / més
HOSPITAL CENTRAL | hospitais ou clinicas TIPO B - BASICA IDA/VOLTA 115
prestadoras de servicos
HOSPITAL CENTRAL | hospitais ou clinicas | Tipo D - AVANCADA IDA/VOLTA 03
prestadoras de servicos

15. DA QUALIFICACAO TECNICA

15.1) A contratada devera apresentar Atestado de Capacidade Técnica, fornecido(s) por pessoa juridica de direito publico
ou privado, em nome da empresa licitante, comprovando que a licitante tenha prestado ou esteja prestando servico
pertinente e compativel em caracteristicas com o objeto deste Termo de Referéncia, qual seja, prestacido de servico de
remocdo inter-hospitalar, com equipe em ambulancia de suporte avancado e basico.

15.2) A contratada devera apresentar o registro da empresa e de seu responsavel técnico no CRM - Conselho Regional
de Medicina, com validade prevista em lei; (Resolu¢do CFM n2 1980/2011, publicada no DOU em 13/12/11.). Sendo que
o responsavel técnico devera possuir residéncia médica em urgéncia e emergéncia ou intensivista.

15.3) A contratada deverd apresentar o registro de seu responsavel técnico no COREN - Conselho Regional de
Enfermagem, com validade prevista em lei; (conforme Resolugdo COFEN n® 0509/2016).

15.3) Declaragdo de que dispde ou disponibilizara de instalagbes adequadas, material, pessoal capacitado (equipe
técnica), equipamentos complementares e veiculos suficientes (com reservas em casos de intercorréncias) para
execuc¢ao do servico no prazo desejado, assegurando a CONTRATADA o direito de proceder as vistorias nas instalagdes,
materiais e equipamentos disponiveis, ou seja, atendendo rigorosamente as exigéncias contidas no Termo de Referéncia,
no edital e na legislagao.

16. DAS CONDICOES DE FATURAMENTO
16.1) O pagamento serd realizado mediante apresentacdo de:
a. Nota fiscal emitida apds a conferéncia dos servigos de remocdes realizadas, nos moldes estabelecidos pela contratante
e apresentacdo da ficha de atendimento da remogao assinada pelo profissional que recebeu o paciente no destino, para
conferéncia e confirmacdo do servico realizado. A nota devera ser emitida até dia 25 do més corrente do servico

prestado.
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b. Relatério de quilometragem percorrida com documentos comprobatdrios emitidos pelo sistema informatizado de
gestdo de frota.
c. Certiddes negativas comprobatérias de regularidade fiscal, trabalhista e previdenciaria.

d. Folhas de pagamento dos funcionarios, bem como os comprovantes de pagamentos, emitidos através de guias
especificas (FGTS, INSS, IRRF, SEFIP/GFIP), em nome dos funcionarios da empresa, relativas ao més anterior ao més
faturado em referéncia.

e. Comprovagao de cumprimento das convengdes coletivas de trabalho, acordos coletivos e legislagdo trabalhista
vigente, referente a cada categoria profissional do contrato.

17. DO TEMPO RESPOSTA:
17.1) O atendimento do pedido de remocao, apds solicitacdo formal do HEC, deverd ser finalizado com tempo méaximo
de:
- 240 MINUTOS (04 HORAS) APOS A SOLICITACAO, NAS REMOCOES DENTRO DA REGIAO METROPOLITANA;

18. DAS PENALIDADES
18.1 O tempo resposta estabelecido no item 17 é fundamental para a regular execugao contratual.

18.2 As ambulancias deverdo ser distribuidas estrategicamente, de modo a otimizar o tempo-resposta entre os
chamados do HEC e o encaminhamento aos servigos hospitalares de referéncia ou servicos de SADT ndo contemplados

nesta unidade hospitalar.

18.3 O descumprimento do tempo resposta serd apurado mensalmente e, quando ndo devidamente justificado, sera
aplicado multa com a seguinte gradagao:

% de atendimento dentro do tempo resposta % de multa a ser aplicada sobre o valor da Nota
fiscal do més de ocorréncia.

0a10% 15%
11a20% 14%
21a30% 13%
31a40% 12%
41 a50% 11%
51a60% 10%
61a70% 9%
71a80% 8%
81a90% 7%

91 a 100 % Ndo serd aplicado multa, somente em caso de

reincidéncia que ensejara multa de 5%

18.4 A penalidade estabelecida neste item ndo exclui outras penalidades previstas para os casos de inexecuc¢do
contratual.

19.0 DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA

19.1) Nos casos de remogao para exames e procedimentos, cujo hordrio sera informado no pedido, a ambulancia devera
comparecer ao hospital de origem com, no minimo, 40 MINUTOS DE ANTECEDENCIA, observando a distancia do servico
gue executara o exame ou procedimento e o tempo de preparo para remocdo intrahospitalar. Esta solicitacao devera
ter seu agendamento de no minimo 12 HORAS DE ANTECEDENCIA, salvo em situa¢des de urgéncia/emergéncia em que
havera um contato do médico regulador e/ou fiscal e/ou executante do contrato com a coordenacgdo da contratada.
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19.2) Em caso de problemas mecéanicos do veiculo utilizado para a remogdo, o mesmo devera ser substituido no prazo
maximo de até 02 horas a contar da identificacdo do problema. Exceto em caso de remoc¢do de paciente, ja em
transporte, onde a substituicdo do veiculo devera ser imediata, no prazo maximo de 30 (trinta) minutos, de forma que a
prestacao do servico tenha um minimo de atraso e ndo seja interrompida e que nao haja prejuizo ao paciente;

19.3) Em caso de inexecucdo contratual ficard a contratada obrigada a ressarcir a SESA pelas despesas incorridas pela
execucado do servigo por outra empresa ou pela perda do exame ou procedimento.

19.4) Apresentar em até 15 dias apds a assinatura do contrato, o Procedimento Operacional Padrao (POPS) onde informe
o processo de limpeza e desinfeccdao das ambulancias assim como dos equipamentos pertencentes a mesma; POPS de
reprocessamento de material médico e hospitalar.

19.5) Os equipamentos e materiais de consumo deverdo atender as normas vigentes (ABNT, ANVISA E IMETRO) conforme
especificacdo e necessidade de cada material ou equipamento.

19.6) Apresentar em até 15 dias apds a assinatura do contrato, o Plano de Gerenciamento de Residuos de acordo com
as normas vigentes (ABNT /NBR), PPRA (Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais) e PCMSO (Programa de Controle
de Médico e Saude Ocupacional).

19.7) Apresentar em até 15 dias apds a assinatura do contrato, Documentac¢do das ambulancias — licenciamento vigente.

19.8) Apresentar em até 30 dias apds a assinatura do contrato, a Licenca de funcionamento e Alvara Sanitario, expedida
pela Secretaria de Vigilancia Sanitdria do Estado do Espirito Santo, conforme Portaria R-32 de 19 de junho de 2015.

19.9) Realizar o transporte de medicamentos necessarios ao atendimento dentro das ambulancias, de acordo com as
normas da vigilancia sanitaria;

19.10) Planejar, conduzir e executar o objeto contratual em pleno atendimento a legislacdo existente e as normas de
seguranca;

19.11) Remover e transportar os pacientes com o devido cuidado, a fim de ndo causar danos, sob risco de ter que
ressarcir a CONTRATANTE sobre prejuizos ocasionados;

19.12) Apresentar, sempre que solicitado pela CONTRATANTE, documentos relativos aos veiculos, aos profissionais e aos
equipamentos relacionados ao servigo contratado, devendo apresentar, inclusive, documento que comprove a
manutengdo preventiva dos veiculos e equipamentos utilizados para assisténcia médica.

19.13) Apresentar no prazo maximo de 03 dias Uteis do més subsequente ao trabalhado, a nota fiscal e respectiva fatura
discriminando por completo os servigos realizados no periodo do més anterior, acompanhados de comprovantes de
regularidade fiscal, trabalhista e previdencidrios, submetendo-os a apreciagao dos fiscais, a fim de serem devidamente
atestadas;

19.14) Arcar com encargos fixados pelas leis trabalhistas e previdenciarias, bem como aqueles referentes a acidentes de
trabalho, FGTS e PIS, no que diz respeito a seus empregados envolvidos na presta¢do de servigos. Deverd arcar ainda
com todos os impostos municipais, estaduais e federais, despesas com combustivel, manutenc¢do de veiculos e dos
equipamentos, treinamento e com cursos para a reciclagem dos funcionarios;

19.15) Prover, de maneira ininterrupta e as suas expensas, todas as ambulancias com os equipamentos, medicamentos
e demais insumos necessarios a perfeita execucdo do servico e repo-los imediatamente, quando houver pouco estoque,
visando a continuidade na execuc¢do dos servicos. A contratada devera substituir IMEDIATAMENTE, os insumos que
apresentem defeitos e/ou estejam imprestaveis para utilizacdo;

19.16) Comprometer-se, sob sua exclusiva responsabilidade, a coordenar, supervisionar e executar os servicos ora
contratados, bem como expressamente reconhecer e declarar que assume as obrigacdes decorrentes do Contrato;

19.17) Responsabilizar-se integralmente por quaisquer intercorréncias relativas a acidentes de transito, multas de
transito, qualquer indenizagdo proveniente da execucdo do servico, objeto deste Breifing e outros incidentes
relacionados a atividade de remocao;

19.18) Executar os servigos dentro dos melhores padrdes técnicos disponiveis;

19.19) Manter seus empregados regularmente registrados segundo das normas da Consolidacdo das Leis do Trabalho
(CLT), e efetuar seguro de seus empregados contra riscos de acidente de trabalho assumindo inteira responsabilidade
pelas obrigacGes trabalhistas e previdenciarias decorrentes da execucdo do CONTRATO. Cumprir toda a legislacdo
vigente, em especial a CLT, no que diz respeito a seguranga e a higiene do trabalho;
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19.20) Zelar para que os profissionais envolvidos na prestagdo dos servigos usem uniformes padronizados e cracha de
identificagdo da Empresa;

19.21) Respeitar e fazer com que seus empregados respeitem as normas de seguranca do trabalho e demais
regulamentos em vigor no local de trabalho;

19.22) Manter as ambulancias em perfeitas condi¢des de higiene e funcionamento, inclusive atendendo as normas
estabelecidas pelo CONTRAN e DETRAN, sendo que a limpeza devera ser efetuada diariamente;

19.23) Os veiculos deverdo estar com a documentac¢do em ordem, devidamente licenciada e em perfeitas condi¢Oes de
funcionamento, e com IPVA e DPVAT em dia;

19.24) Manter afixado na ambulancia, em lugar visivel, o respectivo Certificado de Vistoria em regularidade do veiculo;

19.25) A contratada deverd apresentar e submeter-se-a a aprovagdao da CONTRATANTE em até 15 dias, apds a assinatura
do contrato, o aparelhamento, a relagdo nominal e a qualificacdo profissional dos empregados que desempenharao as
atividades objeto do contrato deste Breifing, bem como a qualificacdo de cada um dos membros da equipe técnica,
conforme item 3.5 deste termo de referéncia, que se responsabilizara pelos trabalhos, sendo esta declaragdo passivel de
diligéncias.

19.26) Disponibilizar ao fiscal do contrato, no prazo maximo de 15 (quinze) dias apds a assinatura do contrato, a escala
de servico aprovada pela GESTORA desse contrato bem como, informar, em sistema on-line ao HEC, as escalas mensais
até o 52 dia util do més corrente de todos os profissionais envolvidos no processo dos servigos.

19.27) Manter em funcionamento e disponibilizar a CONTRATANTE, uma Central de Atendimento, para
operacionalizacdo do servico, durante 24 (vinte e quatro) horas do dia, inclusive sabados, domingos e feriados, essa
central devera trabalhar com um sistema de gravacao das ligacGes telefénicas e um sistema informatizado de gestdo de
frota com GPS em todos os veiculos com no minimo 03 médulos de acesso ao sistema com login e senha para acesso e
fiscalizagdo da CONTRATANTE;

19.28) Assumir todas as responsabilidades e tomar as medidas necessarias ao atendimento médico e social dos seus
empregados, acidentados ou com mal subito;

19.29) N3o transferir a outrem, no todo ou em parte, o objeto do presente Breifing, sem prévia anuéncia do HEC;
19.30) Comunicar a Fiscalizagdo do HEC qualquer anormalidade verificada durante a execugdo do servigo;

19.31) Atender as solicitagGes da Fiscalizagdo do HEC quanto as substituicdes da mao-de-obra, quando inadequada para
a prestagao do servigo;

19.32) Garantir a continuidade dos servicos em casos de greve;

19.33) Possuir e arcar com despesas de seguro de todos os veiculos locados, cobrindo quaisquer danos envolvendo
pacientes, acompanhantes e terceiros;

19.34) Responsabilizar-se pela idoneidade moral e técnica de seus funcionarios, respondendo por todos e quaisquer
danos ou falhas que os mesmos venham a ocasionar no desempenho de suas fung¢des, ressalvando-se a Contratante o
direito de exigir atestados de antecedentes criminais e de boa conduta;

19.35) A contratante poderd, a qualquer tempo, durante a vigéncia do Contrato, solicitar para analise documentos
relativos aos veiculos, aos profissionais e/ou aos equipamentos;

19.36) Promover atualizacdo dos profissionais, com foco em treinamento de atendimento a urgéncias, biosseguranca e
UTI adulto e neonatal, no momento das admissées dos profissionais, bem como manter a listagem de controle de horas
disponivel para acesso do gestor de contratos do HEC e do fiscal da SESA;

19.37) Disponibilizar um sistema informatizado para solicitacdo, confirmacgdo, acompanhamento e emissdo de relatérios
das remocdes, que atenda a contratante, interligado ao GPS das unidades modveis, para acompanhamento em tempo
real das remocdes, em local definido pela contratante num prazo maximo de 15 dias apds o inicio das atividades. Bem
como, deverd todos os veiculos possuir GPS e caso necessario computador de bordo integrado que permite verificar
tempo de viagem e quilometragem percorrida em cada remocao realizada.

19.38) Registrar nas fichas de remoc&es dos pacientes a evolugdo do paciente durante todo o trajeto de remocao, desde
a origem até o destino, inclusive com a assinatura dos funciondrios dos hospitais de origem e de destino, sob pena de
glosa. Quando possivel, incluir o telefone do paciente;

19.39) Cumprir com pontualidade os hordrios das remocdes agendadas Para realizacdo de exames e/ou outros
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procedimentos afins, evitando o cancelamento dos mesmos, agravamento do quadro clinico do paciente, entre outras
intercorréncias;

19.40) Responsabilizar-se em manter na base, por ordem cronoldgica, as fichas de atendimento digitalizadas, com
assinatura e carimbo do responsavel pelo recebimento do paciente no local de destino, para conferéncia mensal pelo
HEC, que sera utilizada como confirmacdo da remocao realizada, sendo que este sistema devera ser informatizado e
alimentado diariamente;

19.41) Assegurar um atendimento de qualidade durante todo o trajeto feito pelo paciente, responsabilizando-se por ele
desde o embarque até o ato de ingresso nos locais para onde for encaminhado;

19.42) Assumir, em relagdo ao objeto deste contrato, todas as responsabilidades em sua fiel execugao;

19.43) Responder pelos danos e prejuizos causados diretamente ou indiretamente o HEC, a SESA, ou a terceiros,
decorrentes da acdo ou omissdo, erros ou impericias, de sua culpa ou dolo na execucdo do contrato;

19.44) Realizar os servigos contratados, com atendimento de 24h, inclusive sdbados, domingos e feriados, sem restri¢cdes
a pacientes internados de diversos quadros clinicos e necessidades especiais (pacientes OBESOS, PSIQUIATRICOS, dentre
outros);

19.45) Admitir por conta prdpria, assumindo total responsabilidade, o pessoal necessdrio a execugdo dos servicos,
mantendo sob sua subordinagdo técnica, administrativa e financeira, respondendo de forma inescusdvel pelos encargos
sociais e obrigacGes fiscais e trabalhistas, decorrentes das contratagdes necessarias a execug¢do do presente instrumento
contratual;

19.46) Assumir e cumprir todas as normas tutelares do direito do trabalho, previdenciarias e sindicais referentes aos
seus funcionarios, isentando o HEC e a SESA de 6nus ou responsabilidade decorrente de sua inobservancia;

19.47) Fornecer toda a equipe de profissionais (médicos, enfermeiros e motoristas) todos os medicamentos e/ou
materiais médico-hospitalares necessarios ao quadro clinico do paciente para acompanhar e prestar socorro em um
possivel atendimento emergencial durante trajeto;

19.48) No caso de agravos no quadro do paciente, durante todo o trajeto, a empresa fica responsabilizada pelo
atendimento de urgéncia do mesmo, inclusive, medicamentos e/ou materiais médico-hospitalares utilizados para tal;
19.49) Dispor de atendimento imediato, com qualidade, rapidez e seguranca as solicitagdes do HEC;

19.50) O horério de transporte do paciente devera ser confirmado pela contratada, pois ndo serdo pagas as horas
paradas;

19.51) Em caso de acidente de transito de terceiros em que a ambuldncia da CONTRATADA estiver préximo ao local
devera prestar assisténcia até a estabiliza¢gdo das vitimas e chegada do SAMU 192, desde que se estiver tripulada por
paciente ndo comprometa seu quadro clinico.

19.52) Atender a todos os pacientes com dignidade e respeito, de modo universal e igualitdrio sem qualquer
discriminagdo de cor, credo ou raga, mantendo-se sempre a qualidade na presta¢do dos servicos;

19.53) N3o utilizar nem permitir que terceiros utilizem os pacientes para fins de experimentacdes;

19.54) Manter durante toda a execu¢do do contrato, em compatibilidade com as obrigacGes assumidas, todas as
condicBes de habilitacdo e qualificagdo exigidas na licitagao.

19.55) A Contratada receberd mensalmente a importancia referente a quantidade de quilometragem das remog&es

realizadas, e nelas deverdo estar inclusos todas as espécies de tributos, diretos e indiretos, encargos sociais, seguros,
fretes, material, mdo-de-obra, instalacGes e quaisquer despesas inerentes ao ajuste.

19.56) Arcar com todas as despesas decorrentes da operacdo, manutencdo preventiva e corretiva dos veiculos
contratado, tais como: despesas com pessoal, combustiveis, éleos e lubrificantes, manutencdo das viaturas, consertos,
reparos, substituicdo de pecas e pneus, aquisicio de todos os materiais, insumos e equipamentos necessarios a
prestacao do servico, objeto deste Breifing.

19.57.a) A cada 01 (um) més, a contratada fica obrigada a executar o checklist de cada ambulancia, como troca de éleo,
suspensdo, direcdo, arrefecimento, freios, equipamentos elétricos, lataria, quilometragem percorrida etc.

19.57.b) A cada 02 (dois) meses, a contratada fica obrigada a efetuar revisdo das ambuldncias em carater preventivo
devendo apresentar relatério ao gestor de contrato, quando solicitado.
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19.58) Arcar com os encargos decorrentes da execucdo do servico, objeto deste Breifing, tais como: seguros,
estacionamentos, multas, pedagios, impostos, salarios, gratificagdes ou remuneragdes, bem como alimentacdo dos
empregados, encargos sociais, tributos federais, estaduais e municipais e qualquer outro encargo ou Onus e etc.,
incidente sobre a prestacao do servico, objeto deste Breifing ou dele decorrentes.

19.59) Instruir seu preposto quanto a necessidade de acatar as orienta¢des da Fiscalizagdo do HEC, inclusive quanto ao
cumprimento das Normas Internas e de Seguranca e Medicina do Trabalho.

19.60) Apresentar mensalmente, junto com os documentos de faturamento da prestacdo de servico, as folhas de
pagamento dos funciondrios, bem como os comprovantes de pagamentos, emitidos através de guias especificas (FGTS,
INSS e demais encargos), em nome dos funciondrios da empresa, relativas ao més anterior ao més faturado em referéncia
e outros documentos solicitados pelo fiscal.

20.

21.

22.

DAS RESPONSABILIDADES DA CONTRATANTE:

20.1) A contratante pagara a contratada apenas as quilometragens de remocdes realizadas, confirmadas e reguladas
pela SESA, conforme estabelecido neste Breifing.

20.2) O pagamento sera realizado mediante apresentacdo de nota fiscal e planilha das remocdes realizadas com
respectiva quilometragem, equivalente ao valor da nota, elaborada pela contratada, nos moldes estabelecidos pela
contratante, e apresentacdo da ficha de atendimento - transferéncia assinada pelo profissional que recebeu o
paciente no destino, para conferéncia e confirmacdo do servico realizado.

20.3) O HEC, informara o servigo prestado através de planilha, para fins de confrontacdo com a planilha apresentada
pela contratante. Apds a confrontagdo das planilhas e das fichas de atendimento, o gestor do contrato ird atestar a
nota e encaminhara ao setor financeiro para providenciar o pagamento dentro do cronograma proposto.

DAS DISPOSICOES GERAIS:

21.1) Qualquer atraso na execugdo do servigo garantira a CONTRATANTE o direito de ressarcimento por parte da
contratada pelas despesas em que incorrer ao contratar terceiros para a execugdo do servigo.

21.2) Os contratados deverdo apresentar em sua proposta o preco do Km rodado, inclusas todas as despesas
decorrentes da execugdo dos servigos, tais como, combustivel, materiais de apoio, insumos, manutengao da viatura,
despesas com os recursos humanos disponibilizados para a realizagdo do servico e todas as demais despesas
necessdrias a perfeita execugao do servico.

21.3) A execugao completa do contrato s6 acontecera quando a CONTRATADA comprovar o pagamento de todas as
obrigacdes trabalhistas referente a mao de obra utilizada para a execugao do servico.

CRITERIOS DE JULGAMENTO

Serd considerada a vencedora do procedimento a empresa concorrente que:

23.

a. -lJuntar os documentos elencados nos Anexos | e Il;

b. - Apresentar o menor preco;

c. —Parecer da Comissdao de Avaliacdo de Propostas Técnicas do HEC apds visita técnica realizada na empresa;
d. —Em caso de empate, serd considerada a melhor técnica / Plano de Trabalho.

VIGENCIA DO CONTRATO

12 meses, a contar da data de assinatura do contrato, condicionada a vigéncia do Contrato de Gestdo n° 331 /2011
com seus aditivos, e as regras estabelecidas no contrato de prestacao de servico celebrado.
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Importante: Nos casos especificos de contratagdo com o Hospital Estadual Benicio Tavares Pereira, deverd ser observadaa
vigéncia do Contrato de Operacionalizagdo doreferido Hospital com a SESA—Secretaria de Saude do Espirito Santo. Caso o
mesmo sejarescindido durante avigénciado contrato, ndo havera penalidades contratuais para nenhuma das partes.

24.

ESPECIFICAGOES TECNICAS
24.1. - Tipos de Remocdes realizadas
ITEM DESCRICAO Unidade de Média
REFERENCIA mensal
1 Ambulancia para Servigo Basico - USB VG 115
2 Ambulancia para Servigo Avangado - USA VG 03
3 Ambulancia para atendimento pediatrico ou neonatal VG

Legenda: VG — Viagem;

24.2 - Aempresa devera fornecer aos colaboradores os equipamentos necessarios paraodesempenhodasfuncdes
e equipamentos de protec¢do individual - EPI e equipamentos de protecdo coletiva — EPC, paraos funcionarios
exercerem suas atividades conforme as normas vigentes.

24.3 - O Hospital ndo se responsabiliza por acidentes externos e internos a sua estrutura, ficando sob
responsabilidade da empresa contratada.

25. QUALIFICACAO DA EMPRESA
25.1 - Documentagdo obrigatdria para habilitacdo:
A empresa deve estar devidamente habilitada, consoante a legislagao regulamentar, para a prestagao do servigo parao
qual poderd ser contratada. Devendo fornecer sempre que solicitada, as certiddes de:

Certidao Negativa de Débito emitida pela secretaria de Fazenda Estadual;

Certiddo Negativade Débito emitida pelaSecretariade Fazenda Municipal no qualaempresaestiver sediada;
Certidao Negativa de Débitos relativos aos Tributos Federais e Divida Ativa da Unido;

Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistasemitida pelo site do MinistériodoTrabalho e Emprego;
Certiddo de Regularidade do FGTS.

Alvara de funcionamento e demais alvards obrigatérios em relacdo ao ramo de atividade desenvolvida.
(Exemplos: Alvara de vigilancia sanitdria e corpo de bombeiro);

Certiddo de regularidade técnica (CRT), se houverimposicdo legal paraoramo de atividade;

Anotacdoderesponsabilidadetécnica (ART),sehouverimposicdolegal paraoramodeatividade;

Contrato social ealteragdes;

ApresentacdodaCartadeReferéncia emitida porduasempresasatestandoacapacidadetécnicanoscasos em que
se aplicar;

Licenca Ambiental;

Habilitagdao de motorista.

OBS: Para validagdo e qualificacdo do fornecedor sera realizada visita técnica por parte do hospital com comissao
habilitada para tal procedimento.

26.

OBRIGAGOES DA CONTRATADA E FORMA DE REMUNERACAO
A reposicdo dos respectivos conteiners, listados no item 9.4 se dardo no prazo mdaximo de 24 (vinte e quatro)
horas, contados da dataem que o material utilizado apresentardefeitos;
Os materiais deverdo ser disponibilizados no HEC, em comodato, e as quantias serdo fornecidas conforme item 9.4,
se houver necessidade de maior quantidade, estes quantitativos serdo estabelecidos pelo Gestor do Contrato.

Emitira mensuracgdo das coletas realizadas e pesadas, referente ao periodo executado que se dara entre os dias 26 do
més até o dia 25 do més subsequente.
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Apds conferencia da mensuracdo e aprovagao do gestor de contrato, a empresa contratada terd 03 (trés) dias para
emissao da Nota Fiscal de prestacdo de servico, com previsdao de pagamento a ser realizado até 15 dias apds a emissao
da NF, por meio de boleto emitido pela empresa contratada.

Importante 1 - Ndo é permitida a contratada a subcontratacao total ou parcial do objeto deste contrato, bem

como sua cessao ou transferéncia, total ou parcial.

Importante 2 - E expressamente vedado a qualquer das partes desconto ou cobranga de duplicata através de rede
bancaria ou de terceiros, bem como a cessao de crédito dos valores objetos deste contrato ousua dagdao em
garantia.

27. FORMA DEREMUNERAGAO
Importante: Os pagamentosserdocondicionadosaapresentacdomensaldaNotaFiscaldosservigosexecutados,
acrescidadascertiddesnegativas, quecomprovemaregularidade fiscal da CONTRATADA.

28. PRAZOS E FORMA DE PAGAMENTO

28.1- Emitira mensuracdo das coletas realizadas e pesadas, referente ao periodo executado que se dara entre os dias
26 do més até o dia 25 do més subsequente.

28.2 - Apds conferencia da mensuragdo e aprovagao do gestor de contrato, a empresa contratada terd 03 (trés) dias
para emissdo da Nota Fiscal de prestagdo de servico, com previsdo de pagamento a ser realizado até 15 dias apds a
emissdo da NF, por meio de boleto emitido pela empresa contratada.
28.3 - A empresa deverd fornecer os certificados estipulados na relagdo do anexo |, no ato do pagamento.
29. DISPOSICOES FINAIS
29.1 - A participacgdo neste procedimento implica aceitacdo integral e irretratavel dos termos e condi¢Ges deste

€ Seus anexos.

29.2 - A pessoa juridica declarada vencedora, devera ter disponibilidade para inicio imediato das atividades,
sob pena de convocacdo da segunda colocada.

29.3 - O escopo deste servico podera sofrer alteragdo relacionada ao modelo de funcionamento da unidade.
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ANEXO |
DOCUMENTACAO PARA QUALIFICACAO JURIDICA

A qualificacdo do fornecedor candidato é composta pela verificacdo dos documentos legais abaixo especificados,
atualizados e dentro da vigéncia.

| — CNPJ;

Il — Inscricdo Estadual;

[Il — Contrato Social com as alteragdes ou Estatuto com registro no 6rgdo competente;

IV — Registro ou Inscri¢cdo pessoa juridica interessada no Conselho de Regional de Classe correspondente;

V — CCM — Comprovante de Contribuinte Municipal — quando aplicavel;

VI — Licenga de Funcionamento emitida pela Prefeitura;

VIl — Alvara do Corpo de Bombeiros Militar — quando aplicavel,

VIII — Licenca de Funcionamento emitida pela Vigilancia Sanitaria — quando aplicavel;

IX — Licenca de Funcionamento emitida pela Policia Federal — quando aplicavel;

X — Certidao de regularidade junto a SERASA — quando aplicavel;

XI — Comprovagao de Regularidade com a Fazenda Federal, mediante a apresentagdo da certiddo Conjunta de Débitos
relativos a Tributos Federais e da Divida Ativa da Unido, que abranja, inclusive a regularidade relativa as contribuicées
previdenciaria e sociais (Portaria Conjunta PGFN/RFB n2 1751, de 02 de outubro de 2014);

XIl — Prova de regularidade junto ao Fundo de Garantia de Tempo de Servico — FGTS, através da apresentacdo do Certificado
de regularidade do FGTS — CRF;

XIII — Certiddao Negativa de Débitos trabalhistas — CNDT;

XIV — Certiddo Negativa de Débitos da Fazenda Municipal;

XV - Certiddao Negativa de Débitos da fazenda Publica Estadual;

XVI - Procuragdo para o Representante da empresa contratada, quando ndo forem os seus sécios que assinardo o contrato;
XVII - Comprovante de prestacdo de servico em outros estabelecimentos de saude;

XVIII — Prova de que a empresa possui PPRA — Programa de Prevencdo de Riscos Ambientais e PCMSO — Programa de
Controle Médico e Saude Ocupacional;

XIX — Licenga para Coleta e Transporte de Residuo de Servico de Saude — RSS, expedida pelo érgdo competente, vélida na
data da abertura dos envelopes entregues;

XX - Licenga para Destinagdo / Disposi¢do Final de Residuos, expedida pelo 6rgdo competente, vilida na data da abertura
dos envelopes entregues;

XXI — Certiddo Negativa de Débitos Ambientais, emitida pelo IEMA, vélida na data da abertura dos envelopes.

XXIl — Comprovante de Inscri¢do e Certificado de Regularidade do Cadastro Técnico Federal — IBAMA,;

XXIIl — Certiddo Negativa de Débitos Ambientais ou Certificado de Regularidade de Débitos Ambientais — IBAMA,;

XXIV — Certiddo de Inspecgdo veicular comprovando a Higieniza¢do do veiculo;

XXV — Licenga Municipal de Operag¢des — Ambiental.
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A

ANEXO Il

MODELO DE PROPOSTA FINANCEIRA

Comissdo de Avaliacdo de Propostas Técnicas - CAPT
Hospital Estadual Central — HEC

Breifing n® HEC 001/2020.

Descricdo do Objeto

___ (nomedaempresa) __,CNPJ/MFn°® , sediada (endereco completo) , telefone (0xx)
XXXX — yyyyy, e-mail @ .com.br, tendo examinado o termo técnico para elaboracdo de proposta , vem
apresentar a proposta financeira para execucdo dos servicos discriminados abaixo:

ITEM DESCRICAO Unidade de Valor unitario por

REFERENCIA | servigo contratado

1 Ambulancia para Servigo Basico - USB VG

2 Ambulancia para Servico Avancado - USA VG

3 Ambulancia para atendimento pedidtrico ou neonatal VG

Outrossim, declara que:

A validade da proposta financeira sera pelo prazo minimo de 60 (sessenta) dias, contados da sua entrega;

Vitéria/ES,em ___ de de

(nome por extenso)

(assinatura)

(cargo)
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