CANINDE

BOYERN( DIFERENTE

TERMO DE PROCESSO ADMINISTRATIVO DE
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO Nt 007/2024-INX

A SRA. ISLAYNE DE FATIMA COSTA RAMOS, SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, vem instaurar o
presente processo de INEXIBILIDADE DE LICITACAO n2 007/2024-INX para CONTRATACAO DE
SERVICOS DESTINADOS A REALIZACAO DE TRATAMENTO DE HEMODIALISE, NEFROLOGIA
CLINICA E EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA JUNTO A SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO
DE CANINDE/CE nos termos de como segue.

1. FUNDAMENTACAO LEGAL

Art. 74, E inexigivel a licitagio quando invidvel a competicdo, em
especial nos casos de:

I - aquisicdo de materiais, de equipamentos ou de géneros ou
contratagdo de servicos que sé possam ser fornecidos por
produtor, empresa ou representante comercial exclusivos;

Destaque-se que, conforme entende Margal Justen Filho:

o caput do art. 74 apresenta fungdo normativa especifica, de
modo que uma contratacdo direta poderd nele se fundar direta e
exclusivamente. Ndo se impde que a hipdtese seja enquadrada em
um dos incisos desse artigo, os quais apresentam natureza
exemplificativa - ainda que dotados de funcdo normativa
restritiva.

Tal entendimento coaduna com ¢ que entende o Tribunal de Contas da Unido em caso

semelhante:

“16. De acordo com a legislacdo citada acima, aplica-se, para a
situagdo em andlise, a Lei 8.666/1993, que, na cabeca do seu art.
25, traz a "inviabilidade de competigdo” como tnica condicdo
para que se considere inexigivel a licitagdo, considerando que os
incisos desse artigo contém rol meramente exemplificativo. Dessa
Sforma, tendo em vista a condigdo de exclusividade da Transbrasa,
gerada pela norma local, entendo que estd caracterizada a
impossibilidade de disputa pela contratagdo. " (Acérdéo
648/2014, Plendrio, Relator: Min. José Miicio Monteiro, Data da
Sessdo: 19/03/2014)
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Ora, modalidade mais evidente de inviabilidade de competigio é justamente quando
ha apenas um Unico produto/licitante em condigGes de realizar o solicitado pela Administragdo
Piblica. Realizar um certame piblico, despendendo tempo e recursos publicos, quando ja se sabe o
resultado, ndo possui sentido.

2. DA FORMALIZACAO DO PRESENTE PROCEDIMENTO

Quanto a formalizagdo do presente procedimento, 0 mesmo ests instruido da seguinte
forma:

a) Documento de Formalizacio de Demanda

b} Mapa de Analise de Riscos

¢} Estudo Técnico Preliminar

d} Termo de Referéncia

e} Termo de Processo de Inexigibilidade;

f} Documentos de Habilitagio;

g) Minuta de contrato a ser firmado;

h) Despacho a Procuradoria Geral do Municipio; e
i} Parecer juridico.

» ART. 72, INCISO I DA LEI FEDERAL N.2 14.133/21.

DOCUMENTO DE FORMALIZACAO DE DEMANDA E, SE FOR O CASO, ESTUDO TECNICO
PRELIMINAR, ANALISE DE RISCOS, TERMO DE REFERENCIA, PROJETO BASICO OU PROJETO
EXECUTIVO. S

A SOL}CITACAO DE DESPESAS OU DOCUMENTO DE FORMALIZAC?\O DA DEMANDA - DFD, ANALISE
DE RISCO, ESTUDO TENICO PRELIMINAR - ETP E TERMO DE REFERENCIA no presente caso,
encontram-se anexos aos autos.

» ESTIMATIVA DE DESPESAS

Os valores a serem despendidos pela Administragfio para a contratacio dos servicos de hemodiilise,
nefrologia clinica e exames de patologia clinica para a Secretaria de Sadde do Municipio de
Canindé/CE sdo baseados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préoteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Satide (SUS). Essa tabela é utilizada como referéncia para garantir que
os pregos praticados estejam de acordo com os padrdes nacionais estabelecidos pelo Ministério da
Satide,

ITEM | CODIGO DESCRICAO QUANT | VALOR | VALOR VALOR
202000 | DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO | MENSAL | UNIT. |  MENSAL ANUAL

1 | 0202910 cAPACIDADE DE FIXAGAO DE FERRO 300 o 50000 R$ 7.236,00

2 g?i}zow CALCIO 300 1§5 s sRs?oo R$ 6.660,00

3 g?fgw COLESTEROL(HDL) 300 317‘5$1 I.OE'P;g,OU R$ 12.636,00

4 9202910 coLEsTEROL(LDL) 300 ;{51 1_01;;00 R$ 12.636,00
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5 23?52010 COLESTEROL TOTAL 300 1F’{8$5 55]?00 R$ 6.660,00
6 | 320700 | CREATININA(DURANTE O 1¢ ANO DE HD) 300 1},155 . 5?00 R$ 6.660,00
7| 920200 pErRITING 300 1; 25 4[65;?,00 R$ 56.340,00
8 23?22910 FERRO SERICO 300 31?5$1 1.{,1;;00 R$ 12.636,00
9 5202010 | posEATASE ALCALINA 300 oy sos00 | RS7:23600
10| 0202070 pocron 200 1],{3$5 ; s}é?o . RS 6.660,00
11 2??32010 GLICOSE 300 f;f < 5 ;;fgo R$ 6.660,00
12 23?02010 POTASSIO 300 15‘18$5 s s%?oo R$ 6.660,00
13| 0202010 | pROTEINAS TOTAIS E FRAGOES 300 s sespo | R$6.66000
14| 0292019 | TRANSAMINASE PIRUVICA (TGP) 300 o 505,00 R$ 7.236,00
15 | 9202010 rRaNSFERRINA 300 ;f 2 12 §§,00 R$ 14.832,00
16 235}82010 TRIGLICERIDEOS 300 31?53;1 1.9?5,00 R$12.636,00
17 ggf}:ow URELA 600 11,?5 . 1’;‘300 RS 13.320,00
18 23?42020 HEMOGLOBINA 300 11?3 4 5%?00 R$ 5.508,00
19 25?12020 HEMATOCRITO 300 55?3 45%%0 R$ 5.508,00
20 ggf}ozozo HEMOGRAMA COMPLETO 300 ffl 1_213)‘;00 R$ 14.796,00
21 | 3202930 ANTICORPOS ANTI-HIVI+HIVZ-(ELISA) 300 | ;0% | s0m500 | R$36.00000
22 | 2202090 | psq SOROLOGIA P/ ANTI HES 300 | ot | ssengy | R$66.780,00
23 2%2030 PESQ.SOROLOGIA P/ HCV 300 12 i 5 5_51;;00 R$ 66.780,00
24 | 3202930 pEsq50ROLOGIA P/ HDsAE 300 | jg%s | ssengo | RS6678000
25 | 5202990 pARATORMONIO - DOSAGEM 300 4?&3 12.91233;9’00 R$ 155.268,00
26 | 0202970 ALuminio serico 300 2?20 82?300 RS 99.000,00

301000 | consurras RS 719.784,00

ATENDIMENTOS/
ACOMPANHAMENTOS

47 gg ?21010 gg}iﬂ;&i{?znggrm EM ATENCAO 100 1(!)%2 . 1_05300 RS 12.000,00

505000 | TRATAMENTO EM NEFROLOGIA
og | 0305010 | HEMODIALISE H{MAXIMO 3 SESSOES 2048 R§ RS RS

10-7___|P/SEMANA) ] 24097 | 927.25256 | 11.127.030,72
25| 0305010 | HEMODIALISEMARINO T SESSHG F/SEM: 20 |, | o8 [rsssazaon
30 | 20090 HEMODIALISE 11 EM PORTADOR DEHIV(3XS) | 200 12598 | 6519500 | RS782.352,00
31 | 30°01% | HEMODIALISE Il EM PORTADOR DE HIV(IXS) | 100 reos | 3naem0p | RS391176,00

a

j







PREFEITURA MUNICIPAL DE

CANINDE

GAYERND BIFERENTS

32 82?25010 HEMODIALISE CONTINUA 100 322?98 32.5?8’00 R$ 391.176,00
R w0 iy | iy | v
Nl w0 |y g |

§18000 | CIRURGIA EM NEFROLOGIA
R T N P T
36 030 | HEMODIALSS. F;S’TULA ARTERIC-TENOSAPI | 50 85%?20 42.9}?0,00 R$515.520,00
7 logs gg?n?ﬁ%m%iféf E!E?&ROIIJ)}IEALL??E? 4 >0 20%?90 10.0?0,00 R$120.000,00
39 8;?-158020 ?ggéRI?HD§F?fS?ﬁf$§ Eggfcﬁ PERMAN 50 40%?00 20.0}?0,00 R$240.000,00

702000 | ORTESES,PROTESES E MATERIAIS ESPECIATS

00 RELACIONADOS AO ATO
s0 | 0792100 CATETER DE LONGA PERMANENCIA P/ HD 50 48?;%3 il 4f1$7,0 o | R$289.404,00
41| 0702100 | CATETER P/ SUBLICAVIA DUPLO LUMEN ¥/ i ] i:g ] 3‘21;3’00 RS 38.656.80
sz | 0702100 | DILATADOR P/ INPLANTE DE (iAT. DUPLO I 21R,§ . 1.0?3,50 R$ 12.954.00
;5 | V702100 GUIA METALICO P/ INTRODUCRO DE CATETER |, 1 ?,i 1 7713:’550 R$ 9.246.00

VALOR TOTAL 1.4151.{8$72,56 16.99(]370,72

> ART. 72, INCISO IV DA LEI FEDERAL N.2 14.133/21

DEMONSTRACAO DA COMPATIBILIDADE DA PREVISAO DE RECURSOS ORCAMENTARIOS COM
0 COMPROMISSO A SER ASSUMIDO.

Na qualidade de ordenador de despesas, declaro, para os efeitos do Inciso VIl do artigo 16 da Lei
Complementar n® 101 - Lei de Responsabilidade Fiscal, que a despesa acima especificada possui
adequacdo orgamentaria e financeira com a Lei Orcamentiria Anual {LOA) e compatibilidade com o
Plano Plurianual {PPA) e com a Lei de Diretrizes Orcamentaria {LDO).

DOTAGOES ORCAMENTARIA:

0802 Fundo Municipal de Saade / 10 302 0171 2.037 Manutengdo das Ac¢des dos Programas de
Media e Alta Complexidade / 3.3.90.39.00 Outros serv. de terc. pessoa juridica / 1600000000
Transferéncia SUS-Bloco de manutengio.
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» ART. 72, INCISO V DA LEI FEDERAL N.2 14,133/21
COMPROVACAQ DE QUE O CONTRATADO PREENCHE OS REQUISITOS DE HABILITACAO E
QUALIFICACAQ MINIMA NECESSARIA,

Foi estabelecido no Termo de Referéncia do Processo de Inexigibilidade n? 007/2024-INX os
requisitos de habilitacdo ao qual o CNC - Centro de Nefrologia de Canindé LTDA atendeu todos os
requisitos solicitados.

» ART.72,INCISO VIDA LEI FEDERAL N.2 14.133 /21

RAZAO DA ESCOLHA DO CONTRATADO.

O Municipio de Canindé dispde de um hospital municipal e clinicas particulares, sendo que nenhuma
delas realizam atendimento nefrolégico aos pacientes de Canindé e da microrregifio a qual estd
inserido. A Constitui¢do Federal determina como uma das competéncias do Municipio disponibilizar
atendimento médico as pessoas carentes. O Hospital Municipal e clinicas existentes no Municipio nio
dispem de equipamentos e profissionais especializados no atendimento nefrolégico a pacientes,
compreendendo consultas e tratamento a portadores de doencas renais com insuficiéncia renal
crénica em estagio dialitico ou com necessidade de acompanhamento especializado em nefrologia,
sendo que a escolha recaiu sobre o CNC - Centro de Nefrologia de Canindé LTDA em consequéncia de
seu conceito na especialidade, objeto da presente inexigibilidade, além de possuir profissionais e
instalagbes necessérias para execucdo dos servigos contratados e por se tratar da Gnica empresa
dentro da 52 regido de satide que presta este tipo de servigos 4 populagdo, conforme declaragio
expedida pela COORDENADORIA DA AREA DESCENTRALIZADA DE SAUDE DE CANINDE - COADS
CANINDE em 06 de maio de 2024 (Declaracio Anexa}. Desta forma, nos termos do Art.74, inciso I da
Lein® 14.133/2021 e suas alteracdes, onde ser diz a licitagdo é INEXIGIVEL.

> ART. 72, INCISO VII DA LEI FEDERAL N.2 14,133/21
JUSTIFICATIVA DE PRECO.

Os valores a serem despendidos pela Administracio para a contratacio dos servigos de hemodialise,
nefrologia clinica e exames de patologia clinica para a Secretaria de Saide do Municipio de
Canindé/CE sdo baseados na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais
Especiais do Sistema Unico de Sadde (SUS). Essa tabela é utilizada como referéncia para garantir que
os pre¢os praticados estejam de acordo com os padrées nacionais estabelecidos pelo Ministério da
Satde.

» ART. 72, INCISO VI DA LEI FEDERAL N.® 14.133/21
AUTORIZACAO DA AUTORIDADE COMPETENTE.

O termo de autorizagdo para fins de abertura e instauracio do presente procedimento encontra-se
anexo aos autos. Nele, encontra-se a fundamentacdo a ser adotada ao presente procedimento, bem
como, os documentos anexos a abertura e formalizacdo do processo.
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3. CONCLUSAO

Diante da andlise detalhada das necessidades especificas, dos beneficios em termos de
economicidade, eficiéncia administrativa, qualidade no atendimento e cumprimento das normas
legais, conclui-se que a contratagdo por inexigibilidade dos servigos de hemodidlise, nefrologia
clinica e exames de patologia clinica é adequada e recomendavel para atender de maneira eficaz e
responsavel a demanda da Secretaria de Satide do Municipio de Canindé/CE. Essa medida nio
apenas assegura a continuidade e a qualidade dos servigos prestados, mas também demonstra o
compromisso da administragdo piblica com a sadde e 0 bem-estar da populagéo local.

Canindé/CE, 03 de junho de 2024,

(o s i
ISLAYWE DE FATIMA COSTA RAMOS
E

CRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE






AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA
DIRETORIA COLEGIADA
RESOLUGAOQ - RDC N° 154, DE 15 DE JUNHO DE 2004.

Estabelece o Regulamento Técnico para o funcionamento dos Servigos de Dialise

A Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria no uso de sua atribuigao que lhe
confere o art. 11, inciso IV, do Regulamento da ANVISA aprovado pelo Decreto 3.029, de 16 de abril de
1999, c/c o art. 111, inciso |, alinea "b”, §1° do Regimentc

Interno aprovado pela Partaria n® 593, de 25 de agoste de 2000, republicada no DOU de 22 de
dezembro de 2000, em reunido realizada 14 de junho de 2004,

considerando a necessidade de redefinir os critérios minimos para o funcionamento e avaliagao dos
servicos publicos e privados que realizam dialise em pacientes ambulatoriais, portadores de insuficiéncia
renal cronica, bem come 08 mecanismos de sua monitoragio;

Considerando a necessidade de redugdo dos riscos aos quais fica expostc o paciente que se submete &

dialise, adota a seguinte Resolugéo e eu, Diretor-Presidente, determino a sua publicagao:

Art. 1° Estabelecer o Regulamento Técnico para Funcionamento do Servigo de Dialise, na forma do

Anexo desta Resolugdo da Diretoria Colegiada (RDC), disciplinando as exigéncias minimas.

Art. 2° Determinar que nenhum servigo de didlise pode funcionar sem estar licenciado pela autoridade
sanitaria competente do Estado ou Municipio, atendendo aos requisitos do Regulamenio Téchico de que
trata o Art. 1° desta RDPC e demais legislagbes pertinentes.

§1° O servigo de dialise deve estar capacitado para oferecer as seguintes modalidades de didlise:
hemodidlise, didlise peritoneal ambulatorial continua (DPAC) e didlise ambulatorial automatizada (DPA),
devendo ter no maximo 200 pacientes em hemodialise - HD,

respeitado o limite do nimero maximo de 01 (um) paciente por equipamento instalado por turno.

§ 2° Quando da necessidade de realizacdo de didlise peritoneatl intermitente (DP1}, o servigo deve
garantir ao paciente o acesso ao tratamento em servigo de diglise intra-hospitalar.

§ 3° A modalidade de Hemodialise pode funcionar em até trés turnos, com intervalo minimo de uma
hora entre as sessbes. A ampliagdo do nimero de turnos esta condicionada a autorizagéo do

gestor local.
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- Art, 3° Estabelecer que a construcsio reforma ou adaptagéo na estrutura fisica do servigo de didlise

deve ser precedida de aprovacio do projeto junto a autoridade sanitaria local em conformidade com a
RDC/ANVISA n® 50, de 21 de fevereiro de 2002, e suas atualizacdes
ou instrumento legal que venha a substitui-la,

Art. 4° Determinar que a inobservancia dos requisitos constantes desta RDC constitui infracdo de
natureza sanitéria sujeitando o infrator a processo e penalidades previstas na Lei 6.437, de 20 de

agoste de 1977, ou instrumento legal que venha a substitui-la, sem prejuizo das responsabilidades
penal e civil cabivais.

Paragrafo (nico. Os servigos de didlise, que nfio cumprirem o disposto nesta RDC ou apresentarem
deficiéncia, constatada na avalia¢do dos gestores, além das penalidades previstas no caput, estdo
sujeitos a exclusdo do cadastro definido a critério da autoridade sanitaria

competents,

Art. 5° Cem por cento (100%) dos servicos de didlise devem ser inspecionados e avaliades no minimo
duas (02) vezes por ano.

Paragrafo Unico. Para efetivagio dos procedimentos de que trata este artigo, deve ser assegurado a
autoridade sanitéaria livre acesso a todas as dependéncias dec estabelecimento e mantidos a

disposi¢do todos os registros, informagdes e documentos especificados no Regulamento Técnico
estabelecido por esta RDC.

Art. 8° Fica facultado as associacbes de pacientes portadores de insuficiéncia renai crdnica ou
comissdes constituidas formaimente pelos consethos de salide o acesso as instalagbes e registros dos
servigos de didlise,

§ 1° O acesso aos documentos, inclusive os indicados no art, 6°, se dard de modo a preservar as
condicdes de sigifo médico, previstas no codigo de ética médica, e de direito, previstas no cédigo

de Defesa do Consumidor.

§ 2° Qualquer irregularidade constatada por estas assoclagbes ou comissdes deve ser imediatamente
comunicada & vigilancia sanitaria local para as devidas providéncias,

§ 3° A responsabilidade ética, civil e criminal pelas irregularidades constatadas no servico de diglise &
do medico Responsavel Técnico {RT) pelo servico.

Art.7° As secretarias estaduais e municipais de satde devem implementar os procedimentos para
adogéo do Regulamento Técnico estabelecido par esta RDC, podendo adotar normas de cardter
suplementar, com a finalidade de adequa-lo as especificidades locais.

Art. 8° Esta Resolucdo enfra em vigor na data de sua publicagdo.
CLAUDIO MAIEROVITCH PESSANHA HENRIQUES
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ANEXO

REGULAMENTO TECNICO PARA O FUNCIONAMENTO DOS SERVICOS DE DIALISE

1. DEFINICOES

1.1 Agua Potavel: 4gua com caracteristicas fisico-quimicas e biolégicas em conformidade com o
disposto na Portaria GM/MS n° 518, de 25 de margo de 2004 ou instrumento legal que venha a
substitui-ta.

1.2 Agua Tratada para Didlise: d4gua cujas caracteristicas séo compativeis com o Quadro 1l desta RDC.
1.3 Dialisato: solugdo de didlise apds a passagem pelo dialisadaor.

1.4 DPA: Didlise Peritoneal Automatica: modalidade de didlise peritoneal realizada no domicilio do

- paciente com trocas controladas por uma maquina cicladora automatica.

1.5 DPAC: Dialise Peritoneal Ambulatorial Continua: modalidade de dialise peritoneal reslizada no
domiciiio do paciente com trocas realizadas pelo préprio paciente ou cuidador.

1.6 DPI: Didlise Peritoneal Intermitente: modalidade de didlise peritoneal realizada em servigos de
salide com trocas controladas manualmente ou por maquina cicladora automatica.

1.7 Evento Adverso Grave: qualquer ocorréncia clinica desfavoravel que resulte em morte, risco de
morte, hospitalizagdo ou prolongamento de uma hospitalizagio preexistente, incapacidade significante,
persistente ou permanente; ou acorréncia clinica significativa.

1.8 Nivel de Ag&o: parGmetro que indica a necessidade de adocao de providéncias para identificagao do
foco de contaminacé&o.

1.8 "Priming™: determinagdo do volume interno dos capilares dos dialisadores.

1.10 Programa de Tratamento Dialitico: forma de atendimento de pacientes renais crbnicos que
necessitam de didlise de modo continuado.

1.11 Registro de produtos: ato privativo do érgéo competente do Ministro da Salde necessario para a
comercializagdo no Pais dos produtos submetidos ao regime da Lei n.° 6.360, de 23 de sstembro de
1976.

1.12 Responséavel Técnico: profissional de nivel superior com especializacdo na area correspondente,
assentada junto ao respectivo conselho profissional.

1.13 Reuso em didlise: utiliza¢@o de um mesmo dialisador em nova sesséo de hemodiélise, para o
mesmo paciente, apds o seu reprocessamento.

1.14 Reprocessamento em dialise: conjunto de procedimentos de limpeza, desinfecgdo, verificacio da
integridade e medic&o do volume interno dos capilares, e do armazenamento dos dialisadores e das
linhas arteriais ¢ venosas.

1.15 Servigo de didlise: servigo destinado a oferecer modalidades de didlise para tratamento de

pacientes com insuficiéncia renal crénica.
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e "‘"i.‘!s Servigo de dialise autdnomo: servigo de didlise com autonomia administrativa e funcional podendo
funcionar intra ou extra hospitalar.

1.17 Servigo de didlise hospitalar - Servigo de didlise que funciona dentro da drea hospitalar vinculado
administrativa e funcionalmente a este hospital.

2. ATRIBUICOES GERAIS DOS SERVICOS DE DIALISE

2.1. Os servigos de didlise devem funcionar atendendo os requisitos de qualidade e a um padr3o de
assisténcia médica que tenha como objetivo;

a} uma exposicic minima aos riscos decorrentes do proprio tratamento, em relagdo aos beneficios
obtidos;

b} um monitoramento permanente da evolugéo do tratamento, assim como de seus evenios adversos;
¢) responsabilidade integral pelo tratamento das complicacdes decorrentes do tratamento dialitico;

d) a melhora geral do seu estado de satide com vistas a sua reinsergdo social.

2.2 Todo servigo de dialise deve fornecer, sob orientagéo do nutricionista & com base na prescricéo

médica, um aporte nutricional a0 paciente no dia do procedimento dialitico, em local apropriado.

3. INDICAGAO DE DIALISE E MONITORAMENTO DA EVOLUGAO DAS CONDIGOES CLINICAS DO
PACIENTE

3.1. O principal pardmetro de avaliacdo laboratorial, de indicag&o para inicio de didlise, € a depuragéo
de creatinina endégena a qual devera ter um valor igual ou inferior a dez mililitros por minuto,

3.1.1. Para o ingresso de paciente apresentando depuragéo de creatinina endogena com valor superior
a dez mililitros por minute, deve ser enviada a justificativa de indicag&o clinica ao gestor local do Sistema
Unico de Satde.

3.1.2. Em pacientes diabéticos e criangas a dialise pode ser iniciada quando apresentarem depuragédo
de creatinina enddgena inferior a 15 miimin.

3.2. A escolha e a indicagéo do tipo de tratamento dialitico, a que deve ser submetido cada paciente,
devem ser efetuadas ponderando- se o seu estado de satde e o beneficio terapéutico pretendido, em
relagdo ao risco inerente a cada opgéo terapéutica.

3.2.1. O paciente deve ser informado sobre as diferentes alternativas ds tratamento, seus beneficios e
riscos, garantindo-ihe a livre escolha do método, respeitando as contra indicagdes.

3.3. Compete a cada servigo de didfise prover os meios necessarios para o monitoramente e prevencéo
dos riscos de natureza quimica, fisica e bioldgica inerentes acs procedimentos correspondentes a cada
tipo de tratamento realizado,

3.4. A promogao e manutenc&o, no paciente, da via de acesso para o precedimento de didlise s8o da
responsabilidade do servigo de didlise.

3.5. Pacientes nédo portadores de hepatite B e com resultade de imunidade negativo para este virus
devem ser, obrigatoriamente, encaminhados ao local indicado pela secretaria de saude local, para
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imunizagdo em conformidade com o Programa Nacional de Imunizacéc do Ministério da Saude, no
prazo maximo de 30 (trinta) dias, decorridos do inicio do fratamento.

3.8. O paciente deve ser submetido a todos os exames previstos no item 3.7, além de ultra-scnografia
abdominal com estudo dos rins e bexiga, no prazo de 30 (rinta) dias, decorridos da data de sua
admiss&o no programa de tratamento dialitice, caso néo disponha do exame realizado nos Ultimos seis

meses.

3.7. O servigo de didlise deve realizar periodicamente, em seus pacientes, os seguintes exames: .

¢ medig8o do hematdcerito, dosagem de hérogiobina, uréia pré e pos a sesso de

dialise,; potassio;:Célcio, fosforo, transaminase glutdmica pirdvica (TGP), glicemia para pacientes
diabeticos e creatinina durante o primeiro ano;

a.1) Quando houver elevagio de TGP descartadas outras causas, o médico nefrologista deve solicitar o
AntiHBc IgM, HbsAg e AntiHCV.

a.2) A complementagéo diagnostica e terapéutica das hepatites virais deve ser assegurada aos
pacientes e realizada nos servigos especializados em hepatites virais.

~'b) Exames trimestraisi hemograma completo; medicio da saturagdo da transferrina; dosagem de

ferriting, ferro sérico, proteinas totais & fragdes e fosfatase alcalina,

.c) Exame semestral; parato-hormonio, AntiHBSs, e, para pacientes susceptiveis (com AntiHBC total ou
IgG, AgHBs & AntiHCV inicialmente negativos), a realizagdo de HbsAG e AntiHCV. Dosagem -

de creatinina apds o primeiro ano:.

d) Exames anuaisy colesterol total e fracionado, triglicérides, dosagem de anticorpos para HiV e do nivel
sérica de aluminio, Rx de térax em PA e perfil.

3.7.1. Nos pacientes em Dialise Peritoneal deve-se avaliar a fungdc renal residual e o
clearance perifoneal anualmente.

3.7.2. A continuidade dos exames especificos de anti-HIV, HBsAg e anti-HCV pode ser dispensada,
quando for confirmada a positividade dos testes sorolégicos por trés dosagens consecutivas.

3.7.3. O servigo de dialise deve registrar os resultados dos exames realizados e os indicadores da
eficiéncia dialitica nos prontuarios dos pacientes.

3.8. Os tipos e as frequiéncias de realizacdo dos exames listados no item 3.7. podem ser ampliados pelo
Gestor local do SUS ou pelo Ministerio da Sadde por meio de norma especifica.

3.9. A realizacgio dos exames de rotina prescritos nio exclui a necessidade de demais exames,
segundo indicagdo médica.

3.10. Quando identificado resultado de exames fora do padrio, o servico deve proceder a reviséo do
plano de tratamento com os devidos registros.

3.11. Todos os pacientes devem ser submetidos a consuita ambulatorial pelo nefrologista responsavel
pelo tratamento dialitico, mediante realizacéo de, no minimo, um exame clinico mensal, registrado no
prontuario médico, com identificacdo do profissional responsavel

(nome & ndmero do registro no Conselho Regional de Medicina), com énfase na avaliagio cardiclogica

e nutricional, sendo encaminhado ao especialista quando indicado.

i\

Pagina 5 de 22



3.12. Os servigos de didlise deverfo assegurar aos pacientes os antimicrobianos para tratamento da
peritonite e infecgdes relacionadas ao uso do cateter.

4. PARAMETROS OPERACIONAIS PARA OS SERVIGOS DE DIALISE

4.1. Os servigos auténomos devem dispor de hospital de retaguarda que tenha recursos materiais e
humanos compativeis com o atendimento a pacientes submetidos a fratamento dialitico, em situagbes
de intercorréncia ou emergéncia, focalizado em area préxima

e de facil acesso.

4.1.1. Os servigos autbnomos gue prestam atendimento pelo Sistema Unico de Satde (SUS) devem
comprovar a retaguarda hospitalar por meio de Termo de Compromisso (declaragdo conjunta) assinado
pelos diretores do servigo, do hospital e do Gestor.

4.1.2. Os servigos auténomos que ndo prestam atendimento pelo Sistema Unico de Satde (SUS)

devem comprovar a retaguarda hospitalar por meio de contrato formal assinado pelo diretor do servico e
do hospital. —
4.1.3. A responsabilidade de providenciar a internagdo de pacientes com complicagdes decorrentes da
diglise & do responsavel técnico do servico.

4.2, Durante a internagéo de qualquer natureza, é de responsabilidade do RT do servigo de didlise
assegurar a continuidade do tratamento dialftico, o que inclui o transporte do paciente entre o locai

de realizacdo da didlise e o de internagéo.

4.3. Todo servigo autdnomo deve dispor de um servigo de remogao de pacientes, que atenda aos
requisitos da legislagéo em vigor, destinado a transportar, de imediato, os pacientes em estado

grave ate o hospital de retaguarda, assegurando o seu pronto atendimento.

4.3.1. Os servicos de didlise que ndo dispdem de servigo proprio devem estabelecer contrato formal

com um servigo de remogao, licenciado pela autoridade sanitéria local, de modo a assegurar o
atendimento previsto no tem 4.3.

4.4. Todo servigo de didlise deve implantar e implementar um Programa de Controle e Prevencio de
infecg@o e de Eventos Adversos (PCPIEA), subsidiado pela Portaria GM/MS n.° 2616, de 12 e
de maio de 1998, ou instrumento legal que venha a substitui-la.

4.4.1. O PCPIEA deve ser elaborado com a participacéo dos profissionais do servige de didlise sob a
responsabilidade do médico ou enfermeiro do servigo.

4.5, Compete ao responsavel pelo PCPIEA: i) garantir a implementacdo da vigiléncia epidemiologica
sistematizada dos episadios de infecgio, reagdo pirogénica:; ii) a investigacdo epidemiclogica nos casos
de Eventos Adversos Graves, visando 2 intervencéio com medidas de controle & prevencéo; e iiiy avaliar
as rotinas escritas relacionadas ac controle das doencas infecciosas,
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4.5.1. O responsavel pelo PCPIEA do servigo de didlise deve enviar a vigilancia sanitaria local,com
periodicidade semestral, planitha do sub- B.

4.6. No prazo de 90 (noventa) dias apos o inicio do tratamento dialitico, o servigo deverd,
obrigatorizamente, apresentar ao paciente apto cu ac seu representante legal, a opgédo de inscrigdo na
Central de Notificacdo Captacgio e Distribuigdo de Orgdos (CNCDO) local ou de referéncia.

4.6.1 Dentro do mesmo prazo o paciente devera, apds esclarecido nos termos do art. 10 da lei 10211,
formalizar a sua opgao ou recusa em relacdo a sua inscricdo na CNCDO para transplante

renal.

4.6.2 O paciente poderd alterar a qualquer momento a sua opgdo para transplante renal devendo, para
tanto, assinar novo termo de opgio/recusa. A nova opcdo devera ser encaminhada a CNCDO.

4.6.3 O servico de didlise deve encaminhar formalmente o paciente, acompanhado do relatdrio médico
atualizado, ao estabelecimento e equipe escaolhidos para realizagdo do transplante, comprometendo- se
a encaminhar, trimestralmente, amostras do soro coletado, alem de informar a situagio clinica e o siatus
em lista de espera.

4.6.4 A recusa, impossibilidade ou atraso na avaliagao pré-transplante, por parte do servigo de
transplante ou de dialise, devera ser notificado formalmente ao paciente e encaminhado copia do
documento a CNCDO, para as providéncias cabiveis.

4.6.5 A imunotipagem HLA para os locci A,B e DR serd, obrigatoriamente, regulada pela CNCDO, tanto
na sua autorizagdo, como no recebimento de seus resuitados.

5. PROCEDIMENTOS DO SERVICO DE DIALISE

5.1. Todo servigo de dialise deve estabelecer, por escrito, em conjunto com ¢ responsavel pelo
PCPIEA, uma rotina de funcionamento, assinada pelo médico RT e pelo enfermeiro responsavel

pelo servigo, compativel com as exigéncias tecnicas previstas neste Regulamento e que contemple, ne
minimo, 0s seguintes itens:

a)PCPIEA

b} procedimentos medicos;

¢} procedimentos de enfermagem,;

d) controle e atendimento de intercorréncias;

e} processamento de artigos e superficies;

f) controle de qualidade do reuso das linhas e dos dialisadores;

g) controle do funcionamento do sistema de tratamento da agua tratada para didlise;

h) procedimentos de operagbes, manutencio do sistema e de verificagao da qualidade da agua;

i} controle dos pardmetros de eficacia do tratamento dialitico;

j) controle de manutengdo preventiva e corretiva de fodoes os equipameantos da unidade;

k) procedimentos de biosseguranga.

5.2. Todo servigo de dialise deve manter um prontudrio para cada paciente, com todas as informacdes
sobre o fratamento dialitico, sua evolu¢ao & intercorréncias.

A
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5.2.1. Os prontuarios dos pacientes devem estar preenchidos, de forma clara e precisa, atualizados,

assinados e datados pelo médico responsavel por cada atendimento.
5.2.2, Os prontuarios devem estar acessiveis para autoridade sanitaria e outros representantes dos

orgéos gestores do SUS, e para consulta dos pacientes ou seus responsaveis, desde que asseguradas
as condigbes de sigilo previstas no codigo de ética médica e de direito, previstas no codigo de Defesa do

Consumidor,
5.3.1. Estéo dispensados do registro os concentrados preparados em farmécias hospitalares ou no

5.3. Os concentrados quimicos utilizados para didlise devem possuir registro no Ministério da Saude.,
servigo de dialise, para uso na prépria instituigdo, desde que estes atendam as formulagtes prescritas

pelo meédico do servigo, e a legislagdo sanitaria especifica.
5.3.2. Todo concentrado quimico deve ser mantido armazenado ao abrigo da luz, calor e umidade, em

boas condiges de ventilagéo e higiene ambiental. & com controle do prazo de validade.
5.4. Os dialisadores e linhas utilizados no tratamento dialitico devem possuir registro no Ministério da

Saude.

5.5. Os dialisadores e as linhas arteriais & venosas podem ser utilizadas, para 0 mesmo paciente atg 12
{doze) vezes, quando utilizado o reprocessamento manual, ou até 20 (vinte) vezes quando

utiizado reprocessamento automético.
5.5.1. 86 podem ser reutiiizados dialisadores que apresentem capilares construidos com membrana

biocompativel.
5.5.2. O reuso de dialisadores e das linhas arteriais e venosas n&o € permitido para os pacientes

portaddres de HIV,
5.5.3. Para fins de controle do reusc e descarte, dialisadores e linhas arteriais e venosas devem ser
tratados como um Unico conjunto.
5.5.4. O registro da utitizagdo de um novo conjunto de dialisador e linha arterial e venosa deve ser

assinade pelo paciente e arquivado.
5.8, E obrigatoria a medida do volume interno das fibras "priming" em todos os dialisadores antes do
1 ] z (Y 1 ® \_
primeiro uso e apos cada reuso subseqliente, mantendo arquivados os registros dos dados referentes «-

todos os iestes.

5.6.1. Apds a medida do volume internc das fibras, qualquer resultado indicando uma reducio superior
do velume inicial, torna obrigatorio o descarte do dialisador, independentemente do método

a 20%
empregado para o seu reprocessamento.
5.7. Todos os valores da medida do volume interno das fibras dos dialisadores, obtidos tanto antes da

primeira utilizagdio come apds cada reuso, devem ser registrados e assinados pelo responsavel pelo

pracesso e, permanecer disponiveis para consulta dos pacientes.
5.8. A medida do volume interno das fibras deve ser feita por técnico ou auxiliar de enfermagem

treinado na realizaggo deste procedimento, em conformidade com o item 5.1 £, usando vidraria
graduada integra e com boas condigdes de leitura, sob supervisdo do enfermeiro responsavel,

5.8.1. No caso do reuso automatizado a medida e fornecida pele display da maquina
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5.9. O conjunto do paciente (linhas e dialisador) reutilizave! deve ser acondicionado separadamente em
recipiente limpo, desinfetado, com identificagio clara e precisa do nome do paciente, data da primeira
utilizag@o e grupo de reprocessamento, ou seja, dialisadores de pacientes sem Hepatite, com Hepatite B
ou C, armazenados em areas separadas e identificadas.

5.9.1. Todo paciente deve ser instruido a verificar sua identificacdo no dialisador e linhas, antes de ser
submetido a hemaodidlise.

5.10. Cs dialisadores e linhas passiveis de reuso devem ser desinfetados mediante ¢ preenchimento
com solugdo, conforme protocolo de procedimentos estabelecido, por escrito, em conjunto com os
téecnicos do PCPIEA e em conformidade com o item 5.1.£.

5.10.1. A diluigdo das solugbes, quando necessaria, deve ser feita por profissional capacitado,
empregando vidratia de laboratdrio graduada ou volumétrica e usando agua tratada para didlise
atendendo o estabelecido em rotina escrita.

5.11. Os dialisadores e linhas devem ser submetidos a enxagiie na maquina de hemodidlise, para
remogac da solugdo, conforme protocolo descrito no PCPIEA apds a desinfecgdo e imediatamente

antes de sua utilizagao.

5.11.1. E obrigatdria a adogo de procedimentos de monitoramento dos niveis residuais do agente
quimico empregado na desinfecgBo dos dialisadores e linhas, apds 0 enxagiie dos mesmos e

antes da conexfo do paciente assim como o registro dos resultados dos {estes realizados.

5.12. Todas as atividades relacionadas ao reprocessamento de dialisadores e linhas devem ser
realizadas por técnico ou auxiliar de enfermagem, treinado para o procedimento e sob a supervisao
direta do responsavel técnico da enfermagem, em conformidade com o item 5.1.1.

5.12.1. Fica vedada, a gualguer funcionario, a atuagio simultdnea na sala de reprocessamento de
dialisadores ndo contaminados, contaminados por hepatite B ou contaminados por Hepatite C

num mesmo {urno de trabatho.

5.13. Toda iimpeza e desinfecgao de artigos e superficies e equipamentos de servigo de diélise, devem
ser realizados de acordo com as instrugdes contidas neste Regulamento Técnico, na legislagio sanitaria
pertinente, nos manuais técnicos publicados pelo Ministério da Salde, e de acordo com as informacbes
dos fabricantes dos equipamentos, assim como sob supervisdo do responsavel pelo PCPIEA a qual esta
vinculada.

5.14. Todos os funcionarios, ao realizarem procedimentos nos pacientes, no reprocessamento de
dialisadores e linhas ou manipulagéo de produtos quimicos, devem sstar protegidos com Equipamento
de Protecdo Individual {EPI), especificados por escrito em conformidade com o programa de PCPIEA.

5.15. Fica vedada a manipulacdo de pacientes com sorologia para Hepatile B e com sorolagia nao
reativa para a referida patologia pelos mesmos funcionarios, ne mesmo turno de trabalho, assegurando-
se a estrita observancia das normas técnicas e precaugdes universais.

5.16. Pacientes recém admitidos no programa de tratamento dialitico da Unidade e com sorologia

desconhecida, devem ser submetidos ao tratamento hemaodialitico em maquinas especificas para
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- este tipo de atendimento, diferenciadas das demais, & o reprocessamento de seus dialisadores deve ser
realizado na propria maquina. O periode de confirmacéo da sorologia ndo deve exceder a 01 {um) més,
5.17. Pacientes portadores de antiHCV tratados ou néo devem ser considerados potencialmente
infectantes,

5.18. A vacinag#o contra ¢ virus de hepatite B é obrigatéria para todo o pessoal gue atua ne servigo de
dialise.

5.18.1. Os funcionarios devem ser imunizados em conformidade com o Programa Nacional de
Imunizacéo no prazo de 30 dias apds admissse,

5.19. O descarte de residuos deve ser em conformidade com a RDC/ANVISA n° 33 de 25 de fevereiro
de 2003, ou instrumento legal que venha a substitui-la.

6. RECURSOS HUMANGS DO SERVICO DE DIALISE

8.1. Os servigos de didlise devem ter como Responsaveis Técnicos (RT):

a) 01 (um) médico nefrologista que responde pelos procedimentos e intercorréncias médicas;

b) 01 (um) enfermeiro, especializado em nefrologia, que responda pelos procadimentos e
intercorréncias de enfermagem.

6.1.1. O médico e o enfermeiro sé podem ser os Responsaveis Técnicas por 01 {(um) servigo de didlise.
6.2, Cada servigo de diglise deve ter a ele vinculado, no minimo:

a) 02 (dois) médicos nefrologistas, devendo residir no mesmo municipio ou cidade circunvizinha.

b) 02 (dois) enfermeiros em conformidade com o item 8.9

¢) 01 (um) assistente social:

d) 01 {um) psicolago;

€) 01 (um) nutricionista;

f} Auxiliares ou técnicos de enfermagem de acordo com o nimero de pacientes;

g) Auxiliar ou téenico de enfermagem exclusivo para o reuso:

h} 01 (um) funcionario, exclusivo para servigos de limpeza.

6.3. O programa de hemodislise deve integrar no minimo em cada turno os seguintes profissionais:
a) 01 (um) médico nefrologista para cada 35 (trinta e cince) pacientes:

b} 01 (um) enfermeiro para cada 35 {trinta e cinco) pacientes;

¢} 01 (um} técnico ou auxiliar de enfermagem para cada 04 (quatro) pacientes por turno de

Hemodidlise.

8.3.1. Todos 0s membros da equipe devem permanecer no ambiente de realizagéo da dialise durante o
periodo de duragdo do turno.

6.4. O programa domiciliar de Dialise Peritoneal Ambulatorial Continua (DPAC) e/ou Didlise Peritoneal
Automatizada (DPA} deve ser integrado por:

a) 01 (um) médico nefrologista responsavel:
b) 01 {um) enfermeiro para cada 50 (cinglienta) pacientes.

6.5. O Programa Hospitalar de Dialise Peritoneat Intermitente { P} deve ser integrado por;

Pagina 10 de 22



a—

a) 01 (um) médico nefrologista durante o dia, para avaliagdo dos pacientes e atendimento das'
intercorréncias, podendo ser o mesmo da hemodidlise, DPAC, DA, desde que ndo ultrapasse a relagio
de 01 (um} médico para cada 35 (frinta e cinco) pacienies;

b) 01 {um) médico para atendimento de urgéncias no periodo noturno para cada 35 (trinfa e cinco)
pacientes;

¢} 01 (um} enfermeiro, em conformidade com o item 6.9, para cada 35 (irinta e cinco) pacientes, durante
o dia;

d) 61 (um) enfermeiro, em conformidade com o item 6.9, para cada 35 (trinta e cinco) pacientes,
durante o periode noturmo;

e} 01 (um) auxiliar de enfermagem em todos os turnos, para cada 02 {dois) pacientes, ou para cada 04
{quatro), no casa de todos os postos de atendimento contarem com maquinas para dialise peritoneal.

6.6. Os procedimentos de dialise pediatrica, que abrangem a faixa etaria de 0 a 12 anos completos,
devem ser acompanhados por medico nefrologista pediatrico.

6.6.1. Em municipios que ndo contam com nefrologista pediatrico, o tratamento devera ser
acompanhado, também, por um pediatra, ndo sendo necessaria sua vinculagdo com o service de dialise.

6.6.2. A proporgao de auxiliar ou técnico de enfermagem deve ser de 01 (um) para cada 02 {dois)
pacientes por turno.

6.6.3. O paciente pediétrico tera direito ac acompanhamento de membro da familia ou de responsavel
durante o atendimento dialitico.

6.7. Cada nefrologista pode prestar servigos em diferentes servigos de dialise ou diferentes turnos,
desde que sua responsabilidade ndo ultrapasse o total de 50 (cinqlenta) pacientes inscritos

em programa de tratamento dialitico.

6.8. Os médicos nefrologistas dos servicos de didlise devem ter o titulo de especialista ou certificado
registrado pelo Conselho Federal de Medicina.

6.9. A Capacitacdo formal e o credenciamento dos Enfermeiros na especialidade de nefrologia, deve
ser comprovada por declaragéo / certificado respectivamente, reconhecido pela SOBEN", No

caso do titulo de especialista, podera ser obtido através de especializago em Nefrologia reconhecido
pelo MEC ou pela SOBEN através da prova de titulo, seguindo as normas do Conselho Federal de
Enfermagem.”

6.9.1. O enfermeirg que estiver em processo de capacitacgo deve ser supervisionado por um
enfermeiro especialista em nefrologia.

7. EQUIPAMENTOS

7.1. As maguinas de hamodidlise devem apresentar um desempenho que resulte na eficiéncia e
eficacia do tratamento e na minimizacdo dos riscos para os pacientes e operadores. Para tanto
devem possuir:

a) dispositivo que permita o tamponamento por bicarbonato de sédic;

A

b) controlador e monitor de temperatura;
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¢} controle automatico de ultrafiltragio e monitor de presséo da solucéo de didlise ou monitor de
pressao transmembrana com dispositivo de suspensao automatica do funcionamento da bomba de
sangue, parada da ultrafitragdo e com alarmes sonoros e visuais;

d) monitor continuo da condutividade com dispositivo de suspensdo automatica da vazio da solugéo e
com alarmes sonoros e visuais;

e) detetor de ruptura do dialisador com dispositivo de suspensao autcmatica do funcionamento da
bomba de sangue parada da ultrafiltrac@o e com alarmes sonoros e visuais:

f) detetor de bolhas e protecsio contra embolismo gasoso com dispositivo de suspensio automaética do
funcionamento da bomba de sangue e com alarmes sonoros e visuais;

g) protegho contra operagdo em modo de didlise quando estiver em modo de desinfeccao;

h) monitor de presséo de linha venosa e arterial com dispositivo de suspensao automatica do
funcionamento da bomba de sangue afarmes sonoros e visuafs;

7.2, Todos os equipamentos em uso no servigo de dialise devem estar limpos, em plenas coendigbes de
funcionamento e com todas as fungdes e alarmes operando. 7
7.3. Deve ser feita andlise microbioldgica de uma amostra do dialisato colhida da maquina de dialise no
final da sess#o (pardmetro permitido - 2000 UFC/mi).

7.3.1. Deve ser estabelecida uma rotina mensal de coleta de amostras com registro, de forma que
anualmente o teste tenha sido realizado em todas as maquinas.

7.3.2. Deve-se proceder imediatamente a coleta e envio para analise de amostra do dialisato, sem
prejuizo de outras agdes julgadas necessarias, quando algum paciente apresentar sintomas tipicos de
bacteremia ou reagBes pirogénicas durante a dilise.

7.4. Os mandmetros do equipamento devem estar isolados dos fiuidos corpéreos do paciente mediante
utiizag&o de isolador de presséo descartavel de uso Unico.,

7.5. O servigo de didlise deve possuir maquina de hemodiglise de reserva em nimero suficiente para
assegurar a continuidade do atendimenio,

7.5.1. O equipamento de reserva deve estar pronte para ¢ uso ou efetivamente em programa de e
manutencao,

7.6. Manter na unidade um aparelho de pressdo para cada quatro pacientes, por turno.

7.7. O servigo de didlise deve dispor para atendimento de emergéncia médica, no préprio local ou em
area contigua e de facil acesso e em plenas condigtes de funcionamento, no minimo, dos

seguintes materiais e equipamentos:

a) eletrocardiografo;

b) carro de emergéncia composto de monitor cardiaco e desfibrilador:

¢} ventilador pulmonar manual (AMBU com reservatério);

d} medicamentos para atendimento de emergéncias:

e) ponto de oxigénio;

f) aspirador portatil:
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g} material completo de entubacao (fubos endotraqueais, cénulas, guias e laringoscopio com jogo-
completo de laminas).

7.8 Todos 0s equipamentos somente podem ser conectados a uma rede elétrica que atenda & norma
NBR-13.534.

7.8.1 Todo servigo de didlise deve garantir o suprimento continuo de energia.

7.9. A rotina de manutencéo preventiva dos equipamentos deve obedecer & periodicidade & ao
procedimento indicado pelos fabricantes dos mesmos, documentada e arquivada.

7.10. As intervengOes realizadas nos equipamentos, tais como instalagdo, manutengdo, troca de
componentes e calibragdo, devem ser acompanhadas e/ou executadas pelo responséavel técnico pela
manutencio, documentadas e arquivadas.

7.10.1. Havendo terceirizagao do servigo de manutencéo de equipamentos o servico de didlise deve
celebrar um contrato formal com o servigo, que estabelega, entre outros requisitos, o tempo maximo
toleravel de inatividade dos equipamentos.

7.11. As atividades de manuiengao preventiva e de afericdo dos monitores e alarmes devem ser

registradas, com identificagao e assinatura do técrico responsavel.

8. QUALIDADE DA AGUA

8.1. As diversas etapas do sistema de tratamento, armazenagem e distribuigdc da égua para
hemodidlise devem ser realizadas em sistemas especificados e dimensionados, de acordo com o
volume do sistema de tratamento, armazenagem e distribuigdo da dgua para hemodidlise e
caracteristicas da dgua que abastece o servigo de didlise.

8.1.1. A 4gua utilizada na preparag¢io da solugao para didlise nos servigos deve ter a sua qualidade
garantida em todas as etapas do seu tratamento, armazenagem e distribuicdo mediante o
monitoramento dos pardmetros microbioldgicos e fisico-quimicos, assim como, dos préprios
procedimentos de tratamento.

8.2. A agua de abastecimento dos servigos de didfise proveniente da rede piblica, de pogos artesianos

ou de oufros mananciais deve ter o seu padrac de potabilidade em conformidade com o disposto na

Portaria GM/MS n® 518 de 25 de margo de 2004, ou de instrumento legal que venha a substifui-la.

8.2.1. A obtengao dos laudos atestando as condigbes de potabilidade da agua, fomecidos pela
companhia de abastecimento piblico ou por laberatdrio especializado, € de responsabilidade dos
servigos de dialise em conformidade com o artigo 9° da Portaria GM/MS, n® 518 de 25 de margo de
2004.

8.2.2. Todas as coletas de égua para analise devem ser realizadas atendendo as orientages do
laboratdrio de referéncia responsavel pelas analises.

8.3. A 4gua potavel de abastecimento dos servigos de didlise, independentemente de sua origem ou
tratamento prévio, deve ser inspecionada pelo técnico responsavel pela operacio do sistema de

tratamento de agua do servigo, conforme a Quadro |, em amostras de 500ml, coletadas na entrada do
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" reservatorio de agua potavel e na entrada do pré-tratamento do sistema de tratamento de agua do
servico.
8.3.1. O tecnico responsavel pela operagdo do sistema de tratamento de agua para dialise deve ter

capacitagéo especifica para esta atividade, atestada por Certificado de Treinamento.

Quadro | Caracteristicas fisicas e organolépticas da agua pofavsl

Caracteristica | Parametro Aceitavel | Frequéngia de verificacio
Coraparanie " Tiwor T~ Foarn -
Turvacgao Ausente - ipigria

Sabor ~ linsipido Didria
oo edors T i

Cloro residual livie | Maior que 0,6mg/l | Diaria T
pH ' 16,0a29,5 Digria

8.4. A qualidade da agua tratada para uso no servico de didlise & de responsabilidade do RT do

SEervigo,

8.5. A agua tratada para uso no servico de didlise utilizada na preparacao da solucaoc para diglise

deve ser processada de modo que apresente um padréo em conformidade com a Quadro 11, confirmado
por analises de controle.

8.5.1. As amostras da agua para fins de analises fisico quimica e microbiolégica devem ser colhidas
nos pontos contiguos a maquina de hemodidlise e no reuso, devendo ser um dos pontos na parte mais
distal da alga de distribuigéo (loop).

8.5.2. A analise da agua deve ser realizada por laboratério habilitado na Reds Brasileira de

Laboratdrios (REBLAS/ANVISA).

8.8. Os reservatarios de dgua tratada para diglise, quando imprescindiveis, devem ter as seguintes
caracteristicas:

a} ser constituldos de material opaco, iiso, resistente, impermedvel, inerte e isento de amianto,

de forma a néo possibilitar g contaminagdo quimica e microbiolgica da agua, e a facilitar os
procedimentos de limpeza e desinfecgéio;

b} possuir sistema de fechamento hermético que impega contaminagdes provenientes do exterlor:

¢} permitir o acesso para inspecdo e limpeza;

d) possuir sistema automatice de controle da entrada da agua e filtro de nivel bacteriologico no

sistema de suspiro;

&) ser dotados de sistema de recirculagéo continua de agua 24 horas por dia, 07 dias por semana

€ a uma velocidade que garanta regime turbulento de vasio no retorno do loop de distribuicgo ao
tanque;fechado, fundc conico:

f) possuir, em sua parte inferior, canalizagéo de drenagem que possibilite o esgotamento total da Agua.
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Quadro 1 Padrao de quaindade da agua tratada utilizada na preparaco de solugdo para dna[sse )

[Componentes [Valor méximo permitido | Freqiiéncia de andlise
Cofiforme total Auséncia em 100 ml  Mensal

‘Contagem de bactérias heterotréficas | 200 UFC/mi T Thensal

‘Endotoxinas 2 EU/ml i Mensal

Nitrato (Nos) S T {2 mgn | Semestral

Aiumamo 0,01 mg/i | Semestral

%Cioramma ] ) 104 mg/l JSmemestrai

Clore 10,5 mgl o Semestral }
Cobre “ 01 mg/i Semestral

Fluoreto ] 0,2 mg/! Semestral

Sodio a 70 mg/l Semestral

‘calcio o 12 mg/! Semestral

‘Magnésio 4mgl - Semestral

TBotassio TEmg Semesira

‘Bario o 0,imgh Semestral

Zinco 0,1mg/l Semestral

ST T T T SO S

Arsénico ) 0,005 mg/t Semestral

‘Chumbo 0,005mg/! Semestral

Prata ~10,005mg/! Semestral

cadmic 10,001 mg/l Semestral o
Cromo 10,014 mgil “Semestral ’
Selénio S 0,09 mg/! "Semestra

1 Mercuria 10,0002 mg/! Semestral

\ Bermo 10,0004 ' Semestral

Talic 110,002 Semestral

g'Antimanicﬁ“‘"" B i 10,006 mg/t | Semestral

8.7. O nivel de acéo relacionado & contagem de bactérias heterotréficas é de 50 UFC/mi;

8.7.1. Deve ser verificada a qualidade bacteriolégica da agua tratada para didlise toda vez que

ocorrer manifestagdes pirogénicas ou suspeitas de septicemia nos pacientes.

8.8. O sistema de tratamento da agua potavel para obtencdo da agua tratada para didlise, bem

como seu reservatorio e sistema distribuicdo devem ser especificados em projeto assinado por um

responsavel técnico, habilitade na area.

8.8.1. O projeto deve conter informagtes sobre o laudo de analise da dgua potavel que se vai
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‘tratar, as especificagdes de operagio e manutencéo do sistema de modo a assegurar o padrio
estabelecido neste Regulamento, para agua tratada para diglise.

8.9. Na salda do sistema de tratamento da agua para dialise, a condutividade da mesma deve ser
monitorada, continuamente, por instrumento que apresente compensac&o para variagtes de
temperatura e tenha dispositivo de alarme visual e auditivo.

8.9.1. A condutividade deve ser igual ou menor que 10 microSiemens/cm, medida a temperatura
de 25°C.

8.10. Os procedimentos de manutengéo do sistema de armazenamento de agua devem ser

realizados de acordo com a freqiiénaia prevista no Quadro I,

Quadro 1
| Procedimentos de manutengéio do sistema de armazenarients de dgua  |Procedimentos |
Freqliéncia
Limpeza do reservatério de dgua potavel ~ |Semestral
o ntrolebacterloioglcodo s o dgiis potavaT [T

Limpeza e desinfeccao do reservatério e da rede de distribuido de &gua tratada [ Mensal
dialise

8.10.1. Os procedimentos indicados no Quadro [ll, também devem ser realizados, sempre que

for verificada a ndo conformidade com os padrbes estabelecidos para a 4gua tratada para didlise.

8.11. A desinfecgéo do sistema de tratamento armazenagem e distribuigéc da agua tratada para

dialise, bem como do seu reservatorio, deve ser realizada por pessoa capacitada na técnica de
desinfecgéic e de controle do nivel de residuos de desinfetantes, sob orientacéo do fornecedor do
sistema e da PCPIEAG.

8.12. Durante os procedimentos de manutengéo e desinfecgdo do sistema de tratamento,
armazenagem e distribuicéio da &gus tratada para dialise, deve ser colocado um alerta junto as
maquinas de hemodislise, vedando sua utilizagéo.

8.13. Os servigos de tratamento distribuicdo de dgua da rede publica devem disponibilizar as

Secretarias de Satde os laudos dos exames de controle de qualidade da dgua potével e informar sobre
qualquer alteracgio no método de tratamento ou sobre acidentes que possam modificar o padrio da
agua

potavel,

8.13.1. Os resultados das analises realizadas para controle das condigbes de potabilidade da

agua da rede plblica devem ser fornecidos pelas Secretarias de Satde aos servigos de didlise.

8. INFRA-ESTRUTURA FiSiCA

9.1. As Unidades de Dialise devem atender aos requisitos de estrutura fisica previsios na
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RDC/ANVISA n® 50, de 21 de fevereiro de 2002 ou instrumento legal que venha a substitui-la, alén;;“das -
exigéncias estabelecidas neste regulamento, em codigos, leis ou normas pertinentes, quer na esfera
federal, estadual ou municipal e, normas especificas da ABNT - Associacio Brasileira de Mormas
Técnicas referenciadas.

9.2. Os servigos intra-hospitalares podem compartilhar os seguintes ambientes com outros

setores do hospital, desde que estejam situadas em local préximo, de faci acesso e possuam
dimensbes compativeis com a demanda de servicos a serem atendidos:

a) area de registro (arquivo) e espera de paciente;

b) sanitarios para pacientes (ambos 0s sexos);

¢} deposito de materiat de limpeza;

d) sala de utilidades;

e) sanitérios para funcionarios (ambos 0s sexos);

f) copa;

g) sala administrativa;

h) area para guarda de macas e cadeiras de rodas;

i) vestiarios de funcionarios;

j) abrigo reduzido de coleta de residuos sdlidos de servigos de salde;

k) érea de processamento de roupa.

9.3. As salas de hemodialise com DPI, DPAC e DPA constituem-se em ambientes exclusivos e

nao pedem servir de passagem ou circutagdo de acesso a qualquer outro ambiente que nac pertenga
80 servigo.

9.3.1. Os ambientes devem dispor de itumina¢io natural e acesso a ventilagao natural.

9.4. As salas de DPAC, DPA e DPI devem ser providas de pias de despejos no proprio ambiente, cu em
tocal anexo, para descarte dos residuos liquidos.

9.5. As salas de reprocessamento de dialisadores devem ser contiguas e de facil acesso as salas

de tratamento hemodiatitico, alem de possuir:

a) sistema de ventilagio efou exaustdo de ar,

b) bancadas proprias para esta operagdo, abastecidas de dgua tratada para didlise, dotadas de

cubas profundas, constituidas de material resistente e passivel de desinfecgao;

c¢) recipiente de acondicionamento de substincias desinfetantes para preenchimento dos dialisadores,
constituido por material opaco e dolade de sistema de fechamento, a fim de evitar emanacio de
vapores;

d} local préprio para ¢ armazenamento dos dialisadores em uso, constituido de material liso,

lavavel e passivel de desinfecgéo.

8.6. O posto de enfermagem e servigos deve possibilitar a observagao visual fotal das poltronas/

leitos.

9.7. A sala para atendimento ao paciente HbsAg + pode ser cansiderada opcional, desde que o

servigo de dialise possua convénio ou contrato formal com outro servico para atendimento destes

A

Pagina 17 de 22




e
s D1,
i P

Y s

i gécientes, localizado no mesmo municipio e referendado pela autoridade sanitaria local.

9.8. A sala de tratamento e reservatorio de agua tratada para didlise deve constituir-se num
ambiente exclusivo para esta atividade, sendo vedada sua utilizagéo para qualquer outro fim.
9.8.1. Deve dispor de acesso facilitado para sua operagao e manutencéo e estar protegida contra
intempéries e vetores,

8.9. O servigo de didlise deve dispor, no minimo de 01(um} sanitario para uso de individuos
portadores de deficiéncia ambulatéria, de acordo com a norma ABNT NBR 9050.

9.9.1.Nos servigos intra-hospitalares, os sanitarios podem estar localizados em outra drea do
hospital, desde que seja disponivel & de facil acesso para os usuarios do servico de didlise.

9.10. E vedado o uso de paineis removiveis nos sanitarios, areas de atendimento de pacientes e
salas de reprocessamento.

9.11. Os reservatorios devem ser mantidos a0 abrigo da incidéncia direta da luz solar.

10. AVALIACAO DOS SERVICOS DE DIALISE

10.1. Compete aos servios de didlise a realizacéo continuada de avaliagdo do desempenho e

padréo de funcionamento global e por modalidade de tratamento, dos Servicos.

10.2. A avaliagéo referida no item 10.1 deve ser realizada levando em conta, no minimo, os

seguintes indicadores:

a) Taxa de mortalidade:

b} Taxa de salda por transplante:

¢) Taxa de soro conversio por hepatite C

d)Taxa de internagéio dos pacientes em didlise;

e) Taxa de pacientes em uso de cateter venoso central temporario;

f} Taxa de infecgéio no local de acesso para hemodiaiise;

9) Incidéncia de peritonite:

i) Incidéncia de pirogenia; .

i)Taxa de transferéncia de Didlise Peritoneal para Hemodiélise: =

J¥Taxa de transferéncia de Hemodialise para Dialise Perifoneal.

10.3. Os indicadores devem ser calculados segundo a metodologia apresentada no sub-anexo A.

10.4. Os servigos de didlise devem encaminhar o consolidado semestral dos indicadores, constante do
sub-anexo B, no més subseqiiente ao periodo de coleta, & Vigilancia Sanitaria e ao Controle e Avaliagéo
da Secretaria Municipal de Satide,

10.5 O consolidado do municipio devera ser encaminhado a Secretaria Estadual de Satde e o

consolidado dos estados & ANVISA e & Secretaria de Atengéc & Salide do Ministério da Salde.

11. NOTIFICACAQ DE EVENTQS ADVERSOS GRAVES

11.1. O responsavel peio PCPIEA deve notificar os casos suspeitos de eventos adversos graves
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& autoridade sanitaria competente do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria, no prazo de até 24
(vinte '

e quatro} horas.

11.2. A notificac8o ndo isenta o responsavel pelo PCPIEA da investigagdo epidemioidgica e da

adocao de medidas de controle do evento, em conformidade com o item 4.5.

12. DISPOSICOES TRANSITORIAS

12.1. Os servigos de didlise com mais de 200 pacientes em hemcdidlise, de acordo com a
disponibilidade, ndo devem receber novos pacientes até adequagic conforme estabelecido no §2 de
artigo 2° deste regulamento. 7

12.2. Os servigos de diglise 1&m o prazo de 180 dias para garantir que a anélise da agua de

didlise seja realizada por laboratorio habilitado na Rede Brasileira de Laboratorios
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Ministéric da Sadde - MS
Secretaria de Atengéo & Satide
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS

Procedimento (Sintético com Valor)

Compétencia: 07/2012
Filtros Utilizados

Competencia: o7r2012

Situagdo do Procedimento:

Publicade

Grupo: G2 - Procedimentos com finalidade diagnéstica
SubGrupo: 02 - Disgndsticc em laboratdrio clinico
Cédigo Nome Valor Ambulatorial
0202010015 [CLEARANCE OSMOLAR 3,501
0202010023 |DETERMINACAD DE CAPACIDADE DE FIXACAO DO FERRD 201
0202010031 DETERMINACAO DE CROMATOGRAFIA DE AMINOACIDOS 15,65
0202010040 DETERMINACAQ DE CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS) 3,63
DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA C/ INDUCAD POR
0202010058 | - 5aTISONA ( 5 DOSAGENS) 6.55
DETERMINACAQ DE CURYA GLICEMICA C/ INDUCAO POR
0202010088 |- o SONA (4 DOSAGENS) 3,68
- DETERMINACAO DE CURVA GLICEMICA CLASSICA (5
_ 202010074 DOSAGENS) 16,00
0202010082 (DETERMINACAQ DE OSMOLARIDADE 3,51
0202010090 DOSAGEM DE 5-NUCLEQTIDASE 3,51
0202010104  |DOSAGEM DE ACETONA 1,85
0202010112 |DOSAGEM DE ACIDO ASCCRBICO 2,01
0202010120 DOSAGEM DE ACGIDC URICO 1,85
0202010139 DOSAGEM DE ACIDO VANILMANDELICO 8,00
0202010147 {DOSAGEM DE ALDOLASE 3,68
0202010155 |DOSAGEM DE ALFA-1-ANTITRIPSINA 3,68
0202010183 |DOSAGEM DE ALFA-1-GLICOPROTEINA ACIDA 3,68
0202010171 DOSAGEM DE ALFA-2-MACROGLOBULINA 3,68
0202010180 DOSAGEM DE AMILASE 2,25
0202010198 1DOSAGEM DE AMONIA 3,51
0202010201 DOSAGEM DE BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES 2,01
G202010270 | DOSAGEM DE CALCIO 1,85
0202010228 (DOSAGEM DE CALCIO IONIZAVEL 3,51
0202010236 |DOSAGEM DE CAROTENO 2,01
0202010244 DOSAGEM DE CATECOLAMINAS 0,00
0202010252 DOSAGEM DE CERULOPLASMINA 3,68
_ © 302010260 |DOSAGEM DE CLORETO 1,85
I 202010278 | DOSAGEM DE COLESTEROL HOL 3.51
Q202010287 |\ DOSAGEM DE COLESTEROL LDL 3.51
0202010285 {DOSAGEM DE COLESTEROL TOTAL 1,85
0202010309 DOSAGEM DE COLINESTERASE 3,68
0202010317 " {DOSAGEN DE CREATINBIA 185
0202010325 {DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE (CPK) BEEE
0202010333 (DOSAGEM DE CREATINOFOSFOQUINASE FRACAO MB 412
0202010341 DOSAGEM DE DESIDROGENASE ALFA-HIDROXIBUTIRICA 3,51
0202010350 |DOSAGEM DE DESIDROGENASE GELUTAMICA 3,561
0202010368 DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA 3,68
DOSAGEM DE DESIDROGENASE LATICA  (ISOENZIMAS
0202010376 FRACIONADAS) 3,68
0202010884 DOSACSEM DE FERRITHNA 15.5%
Q202010392 [DCSAGEM DF FERRO SERICO 257
0202010406 {DOSAGEM DE FOLATO 15,65
0202010414 DOSAGEM DE FOSFATASE ACIDA TOTAL 2,01

N
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0202010422 |DOSAGEM DE FOSFATASE ALCALINA 2,01
0202010430 |DOSAGEM DE FOSFORG 1,85
0202010449 |DOSAGEM DE FRACAC PROSTATICA DA FOSFATASE ACIDA 2,01
0202010457 |DOSAGEM DE GALAGTOSE 3,51
0202010465 |DOSAGEM DE GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE (GAMA GT) 3,51
8202810473 |BOSAGEM DF GUICOSE 1,88
0202010481 _|DOSAGEM DE GLICOSE-8-FOSFATO DESIDROGENASE 3,68
0202010490 |DOSAGEM DE HAPTOGLOBINA 3,68
0202010508  IDOSAGEM DE HEMOGLOBINA GLICOSILADA 7.86
0202010511 |DOSAGEM DE HIDROXIPROLINA 3,68
0202010620 |DOSAGEM DE ISOMERASE-FOSFONEXOSE 3,51
0202010538 |DOSAGEM DE LAGTATO 3,68
0202010546 {DOSAGEM DE LEUCINO-AMINGPEPTIDASE 3,51
0202010554 [DOSAGEM DE LIPASE 2,25
0202010562 |[DOSAGEM DE MAGNESIO 2,01
0202010570 |DOSAGEM DE MUCO-PROTEINAS 2,01
0202010589 |DOSAGEM DE PIRUVATO 3,68
0202010597 |DOSAGEM DE PORFIRINAS 3,51
0202010600 IPOSAGENM DE POTASSIO 1,85
0202010612 IDOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS 1,40
0202019627 [DOSAGEM DE PROTEINAS TOTAIS E FRAGOES 1,85
0202010635 |DOSAGEM DE SODIO 1,85
0202010643 (Egr%sg;eem DE  TRANSAMINASE GLUTAMICO-OXALACETICA 201
0202610651 _|DOSAGEN DE TRANSAMINASE GLUTAMICO-PIRUVICA (TGPI 2,01
0202D10680  [DOSAGEM DE TRANSFEDRINA 4,12
202010678 |DOSAGEM DE TRIGLICERIDEOS 3,51
0202010686 |DOSAGEM DE TRIPTOFANO 3,51
0202010694 |DOSAGEM DE UREIA 1,85
0202010708 |DOSAGEM DE VITAMINA B12 15,24
0202010716 |ELETROFORESE DE LIPOPROTEINAS 3,68
0202010724 ELETROFORESE DE PROTEINAS 4,42
0202010732 ?ASOMETRIA {(PH PCO2 POZ BICARBONATC AS2 (EXCETO BASE 15,65
0202010740 [PROVA DA D-XILOSE 3,58
0202010759  |TESTE DE TOLERANGIA A 1NSULINA / HIPOGLICEMIANTES 8,55
0202010767 _IDOSAGEM.DE 25D RCRI A INA D 15,24
0202020010 [CITOQUIMICA HEMATOLOG#CA 6,48
0202020029 {CONTAGEM DE PLAQUETAS 273
0202020037 JCONTAGEM DE RETICULOGITOS 2,73
0202020045 |DETERMINACAO DE CURVA DE RESISTENGIA GLOBULAR 273
0202020053 |DETERMINACAQ DE ENZIMAS ERITROGITARIAS {CADA) 2,73
0202020061 |DETERMINACAO DE SULFO-FEMOGLOBINA 2,73
0202020070 _|DETERMINACAO DE TEMPO DE COAGULACAD 2,73
0202020088 | DETERMINACAQ DE TEMPO DE LISE DA EUGLOBULINA 2,73
0202020096 | DETERMINACAQ DE TEMPO DE SANGEAMENTO -DUKE 2,73
0202020100 |DETERMINACAO DE TEMPO DE SANGRAMENTO DE VY 9,00
0202020118 |DETERMINACAQ DE TEMPO DE SOBREVIDA DE HEMAGIAS 5,79
0202020126 |DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBINA 2,85
DETERMINACAO DE TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARGIAL

0202020134 ATIVADA (TTP ATIVADA) 577
0202020142 ?riTPfRMINACAo DE TEMFO E AﬂVIDADE DA PROTROMBINA 273
0202020150 |PETERMINACAC DE VELOCIDADE DE HEMOSSEDIMENTAGAD 273
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0202020169 |DOSAGEM DE ANTICOAGULANTE CIRCULANTE 4,11
0202026177 |DOSAGEM DE ANTITROMBINA [l 6,48
0202020185 |DOSAGEM DE FATOR I 5,21
0202020193 |DOSAGEM DE FATOR IX 7,61
0202020207 |DOSAGEM DE FATOR V 473
0202020215 |DOSAGEM DE FATOR VI 8,09
0202020223 |DOSAGEM DE FATOR VI 6,63
0202020231 |DOSAGEM DE FATOR Vlii (INIBIDOR) 15,00
0202020240 |DOSAGEM DE FATOR VON WILLEBRAND (ANTIGENO) 18,91
0202020258 |DOSAGEM DE FATOR X 6,66
0202020266 |DOSAGEM DE FATOR XI 9.11
0202020274 |DOSAGEM DE FATOR Xl 10,51
0202020282 |DOSAGEM DE FATOR Xl 6,66
0202020290 |DOSAGEM DE FIBRINOGENIO 4,60
0202020304 |DOSAGEM DE HEMOGLOBINA 1,53
0202020312 |DOSAGEM DE HEMOGLOBINA - INSTABILIDADE A 370C 273
0202020326 |DOSAGEM DE HEMOGLOBINA FETAL 2,73
0202020328 |DOSAGEM DE HEMOSSIDERINA 2,73
0202020347 |DOSAGEM DE PLASMINOGENIO 411

~~0202020355 |FLETROFORESE DE HEMOGLOBINA 5,41

5 0202020363 |ERITROGRAMA (ERITROCITOS, HEMOGLOBINA, HEMATOCRITO) 273
0202020371 |HEMATOCRITO 1,53
02020720380 |HEMOGRANMA COMPLETO 4,11
0202020398 {LEUCOGRAMA 2,73
0202020401 |PESQUISA DE ATIVIDADE DG COFATOR DE RISTOCETINA 25.00
0202020410 |PESQUISA DE CELULAS LE 4,11
0202020428 |PESQUISA DE CORPUSCULOS DE HEINZ 2.73
0202020436 |PESQUISA DE FILARIA 273
0202020444 |PESQUISA DE HEMOGLOBINA S 273
0202020460 [PESQUISA DE TRIPANOSSOMA 2,73

PROVA DE COMPATIBILIDADE PRE-TRANSFUSIONAL (MEIOS
0202020479 SALINOS, ALBUMINOSO E COOMBS) 8,00
0202020487 [|PROVA DE CONSUMO DE PROTROMBINA 411
0202020495 |PROVA DE RETRACAQ DO COAGULO 273
0202020509 |PROVA DO LACO ' 2,73
0202020517 |RASTREIC P/ DEFICIENCIA DE ENZIMAS ERITROCITARIAS 573
0202020525 |TESTE DE AGREGACAQ DE PLAQUETAS 12,00
0202020533 |TESTE DE HAM (HEMOLISE ACIDA) 273
0202020541 |TESTE DIRETO DE ANTIGLOBULINA HUMANA (TAD) 273
T 02030016 JCONTAGEM DE LINFOCITOS B 15.00
" 0202030032 |CONTAGEM DE LINFOCITOS T TOTAIS 15,00
0202030040 |DETECCAO DE RNA DO HIV-1 (QUALITATIVO) 85,00
0202030059 |DETECCAO DE RNA DO VIRUS DA HEPATITE C (QUALITATIVO) 96,00
0202030087 |DETERMINACAO DE COMPLEMENTO {CH50) 9,25
0202030075 |DETERMINACAQ DE FATOR REUMATOIDE 283
0202030083 |DETERMINACAC QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA 9,25
0202030091 |DOSAGEM DE ALFA-FETOPROTEINA 15,06
0202030105 |DOSAGEM DE ANTIGENQO PROSTATICO ESPECIFICG (PSA) 16,42
0202030113 |DOSAGEM DE BETA-2-MICROGLOBULINA 13,55
0202030721 |DOSAGEM DE COMPLEMENTO C3 17,16
6202030120 |DOSAGEM DE COMPLEMENTO C4 17,16
0262030148 |DOSAGEM DE CRICAGLUTININA 2,83
0202030156 |DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA A (IGA) 17.18
0202030164 |DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) g,25
0202030172 |DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA G (IGG) 0,00
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0202030480 DOSAGEM DE IMUNOGLOBULINA M {IGM)} 17,16
0202030188 DOSAGEM DE INIBIDOR DE C1-ESTERASE 9,25
0202030202 DOSAGEM DE PROTEINA C REATIVA 2,83
0202030229 IMUNOELETROFORESE DE PROTEINAS 17,16
IMUNOFENQTIPAGEN DE HEMCPATIAS  MALIGNAS (POR
0202030237 | ol OR) 80,00
0202030253 PESQUISA DE ANTICORPO IGG ANTICARDIOLIPINA 10,00
0202030261 PESQUISA DE ANTICORPO IGM ANTICARDIOLIPINA 10,00
0202030270 PESQUISA BE ANTICORPOS ANTEDNA 8,67
0202030288 [PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HELICOBACTER PYLORI 17,16
0202030256 PESGQUISA DE ANTICORPOS ANTI-HIV-1 {(WESTERN BLOT) 85,00
U202030308 [PESQLISA DE ANTICOHPOS ANTI-HIV-1 + HBL2 £S5/ 18,00
0202030318 PESQUISA DE ANTICORFOS ANTI-HTLV-1 4+ HTLY-2 18,55
0202030325 PESGQUISA DE ANTICORPOS ANTI-RIBONUCLEOPROTEINA (RNP} 17,18
0202030334 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SCHISTOSOMAS 5,74
0202030342 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-SM 17,16
0202030350 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTI-5S-A (RO) 18,55
0202030368 PESQUISA DE ANTICORPODS ANTI-85-B (LA) 18,55
0202030377 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIADENCVIRUS 2,25
0202030385 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIAMEBAS 10,00
0202030393 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIASPERGILLUS 9,25
0202030407 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIBRUCELAS 3,70
0202030415 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTICISTICERCO 5,83
PESQUISA BE ANTICORPOS ANTICLAMIDIA (POR
0202030423 IMUNOFLUORESCENGIA) 10,00
0202030431 PESQUISA DE ANTICORBRPOS ANTICORTEX SUPRARENAL 17,16
0202030440 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIEQUINOCOCOS 9,25
0202030458 PESQIHSA DE ANTICORPOS ANTIESCLERODERMA (SCL 70) 10,00
0202030466 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESPERMATOZOIDES 970
0202030474 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIESTREPTOLISINA O {ASLO) 2,83
0202030482 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIFIGADO 10,00
0202030504 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIGLOMERULO 10,00
0202030512 PESQUISA DFE ANTICORPOS ANTHLHOTA OF LANGERHANS 10,00
0202030520 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTHNSULINA 17,16
0202030539 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILEPTOSPIRAS 4,10
0202030547 |PESQUISA DE ANTICORPOS ANTILISTERIA 5,50
0202030585 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMICROSSOMAS 17.18
0202030563 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMITOCONDRIA 17,16
0202030571 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTIMUSCULD ESTRIADC 17,16
0202030580 PESQUISA DE ANTICORFOS ANTIMUSCULO LISO 17,16
0202030598 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTINUCLED 17.16
02020308601 PESQUISA DE ANTICORPDS ANTIPARIETAIS 17,16
(202030610 PESQUISA DE ANTICORPQOS ANTIPLASMODIOS 10,00
0202030628 PESQUISA DE ANTICORPOS ANTITIREQGLOBULINA 17,18
T PESCLUSA DE ANTICORPOS CONTRA ANTIGEND DE o EE
—— S oovseon EporEa gy
0202080644 | HEPATITE B (ANTH-HBE) 18,55
0202030652 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA HISTORPLASMA 7,78
0202030660 PESQUISA DE ANTICORPOS GONTRA O SPOROTRIX SCHENKH 9,71
0202030679 F;E\JSTCIJES\% BE ANTICORPOS CONTRA O HRUS DA HEPATITE ¢ 18,55
0202030687 ;:AE;\;S'SUHigé) DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DA HEPATITE D 18,55
0202030885 PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA O VIRUS DO SARAMPC 9,25
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—oommoree |PESQUISA DE ANTICORPOS CONTRA PARACOCCIDIOIDES 1o
BRASILIENSIS :
PESQUIGA DE ANTICORPOS E/OU ANTIGENG DO VIRUS
0202030717 | iNGICIAL RESPIRATORIO 18,55
0502630725 |PESOUIGA DE ANTICORPOS EIE ANTICLAMIDIA 1716
PESQUISA DE ANTICORPOS HETEROFILOS GONTA O VIRUS
0202030733 |F o2 SR O 2,83
0202030747 |PESQUISA DE ANTIGORPOS 166G ANTICITOMEGALOVIRUS 1100
0202030750 |PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG ANTILEISHVANIAS $.55
0202036768 |PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG ANTITOXOPLASMA 16.07
0202030776 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGG ANTITRYPANOSOMA CRUZ] 9.05
PESQUISA DE ANTICORPOS 1GG CONTRA ANTIGENG GENTRAL
0202030784 18,55
DO VIRUS DA HEPATITE B (ANTI-HBC-IGG)
PESGUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA ARBOVIRUS (DENGUE
020203072 | ian SR 30,00
ovaosose | PESQUISA DE ANTICORFOS 1GG CONTRA O VIRUS DA -
HEPATITE A (HAV-IGG) ;
T ontevacars[PESQUISA DE ANTICORPOS IGG CONTRA O VIRUS DA RUBEGLA 716
) PESGUISA BE ANTICORPOS 166G CONTEA O ViRUS DA
0202080822 |VARICELA-HERPES ZOSTER 1736
202050600 gigguxsp\ DE ANTICORPOS 1GG CONTRA O VIRUS EPSTEIN- 716
op0s0eT g:.:.\nsg_télgA BE ANTICORPOS GG CONTRA O VIRUS HERPES 715
0302030857 |PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM ANTICITOMEGALOVIRUS 1561
0302030865 | PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTILEISHMANIAS 10.00
0202030873 | PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM ANTITOXCPLASMA 18 55
05202030581 |PESQUISA DE ANTICORPOS IGM ANTITRYPANOSOMA GRUZI 9.25
PESQUISA DE ANTICORPOS IGM CONTRA ANTIGENG GENTRAL
0202030890 150 VIRUS DA HEPATITE B (ANTHHBC-IGM) 18,55
PESQUISA DE ANTICORPOS 1GM CONTRA ARBOVIEUS (DENGUE
0202030903 20,00
E FEBRE AMARELA)
PESGUISA DE ANTICOBPOS 1GM CONTEA O VIRUS DA
0202030911 | {EPATITE A (HAV-IGG) 18,55
220205000, | PESQUISA DE ANTICORPOS IGH CONTRA O VIRUS DA RUBEOLA 716
= PESGUISA DE ANTICORPOS 1GM CONTRA © VIRUS DA
02030938 | A RICELA-HERPES ZOSTER 17,16
PSRN gigguasp\ DE ANTICORPOS 1GM CONTRA O VIRUS EPSTEIN- 10
omeoae gif&ggp\ DE ANTICORPOS 1GM CONTEA O VIRUS HERPES 71
0302030962 | PESQUISA DE ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIC (GEA) 13.35
PESQUISA DE ANTIGENO DE SUPERFICIE DO VIRUS DA -
0202030070 HEPATITE B (HBSAG) 18,55
5305030585 |PESQUISA DE ANTIGENG E DO VIRUS DA HEPATITE B (HBEAG) 18.55
0202030997 |PESQUISA DE GLAMIDIA (POR CAPTURA HIBRIDA) 60.00
0202031004 |PESQUIGA DE CRIOGLOBULINAS %83
0202031012 |PESQUISA DE FATOR REUMATOIDE (WAALER-ROSE) 410
0202031020 |PESQUISA DE HIV-1 POR IMUNOELUORESCENGIA 10,00
0265031039 |PESQUISA DE IMUNOGLOBULINA E (IGE) ALERGENO- 5.25
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ESQUIS E  TRYPANOSOMA —— GRU (PO
0202031047 1MUNOFLUORESCENGIA) 10,00
0202031055 |PROVAS DE PRAUSNITZ-KUSTNER (PK) 1.77
0202031063 __|PROVAS IMUNO-ALERGICAS BAGTERIANAS 177
0202031080 |QUANTIFICAGAG DE RNA DO VIRUS DA HEPATITET 166.48
REACAO DE HEMAGLUTINACAD (TPHA] P/ DIAGNGSTICO DA
0202081098 4,10
SIFILIS
0202031101 _|REAGAC DE MONTENEGES 1D 2.83
0202031710 | TESTE DE VDAL P/ DETECCAO DESIFILTS 2.89
0202031128 _|TESTE FTA-ABS IGG P/ DIAGNOSTICO DASIFILS 70,00
0202031136 |[TESTE FTAABS IGM B/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 10.06
0202031144 |TESTES ALERGICOS DE CONTATS 777
0202031152__ITESTES CUTANEOS DE LEITURA IWEDIATE 177
0202031760 | TESTES RAPIDGS P/ DIAGNOSTICO DA SIFILIS 10,00
0202031179 |VDRL P/ DETECCAQ DE SIFILIS EM GESTANTE 283
DOSAGEM DE  ANTICORPOS  ANTITRANSGLUTAMINAISE
0202031187 | o e~ OMBINANTE MUMANG 1GA 18,55
0202031795 |DOSAGEM DA FEAGAO C1G DO COMPLEMENTS 17.16
0202031200 |DOSAGEM DE TROPONINA 9,00
0202040011 _|DOSAGEM DE ESTERGOBILINGGENIC FEGAL 165
0202040020~ |DOSAGEM DE GORDURA FEGAL 3.04
0202040038 _|EXAME COPROLOGICO FUNGIONAL 3,04
0202040046 _|IDENTIFICAGAO DE FRAGMENTOS DE HELMINTGS 1,65
0202040054 _|PESQUISA DE ENTEROBIUS VERMIGULARES (OXIURUS OXIURA] 165
0202040082 [FESQUISA DE EGSINOFILCS 1,65
0202040070 |FESQUISA DE GORDURA FEGAT 1,65
0202040089 |PESQUISA DE LARVAS NAS FEZES 165
0202040097 |PESQUISA DE LEUGOCITOS NAS FEIES 1,65
0202040100 [PESQUISA DE LEVEDURAS NAS FEZES 1,65
0202040115 ;isé%tgfix DE OVOS DE SGHISTOSOMAS [EV FRAGVENTO DE 65
0202040127 _|PESQUISA DE OVOS E GISTOS DE PARAGITAS 765
0202040135 _|PESQUISA DE ROTAVIRUS NAE FEZES 10.25
0202040143 |PESQUISA DE SANGUE OCULTO NAS FEZES 1.55
0202040751 _[PESQUISA DE SUBSTANCIAS REDUTORAS NAS FEZES 165
0203040160 _|PESQUISA DE TRIPSTNA NAS FEZES 1,65
0202040178 |PESQUISA DE TROFOZOITAS NAS FESES 1,65
0202050017 g;:AUL;?SADE CARACTERES FISICOS, ELEMENTOS E SEDIVENTD 370
0202050025 |CLEARANGE OE CREATININA 3.51
0202050033 |CLEARANGE DE FOSFATG 3.51
0202050041 _|CLEARANGCE DE URETA 3.51
0202050050 |GONTAGEM DE ADDIG 2,04
Q202050088 DETERMINACAO DE OSMOLALIDADE 3,70
0202050076 |DOSAGEM DE ACUCARES (POR CROMATOGRAETA) 3.70
0202080084 |DOSAGEM DE CITRATO 2,01
0202050092 |DOSAGEM DE MICROALBUNINA NA USTVA 8.12
0202050106 |DOSAGEM DE OXALATO 3,68
0202080714 _|DOSAGEM DE PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS) 5,04
0202050722 |DOSAGEM E/OU FRACIONAMENTO DE AGIDOS ORGANIEOS 3.04
0202050130 |EXAME QUALITATIVO DE CALCULOS URINARIOS 3.70
PESQUISA / DOSAGEM DE  AMINOAGIDOS — (FOR
0202050143 |~ OMATOGRAFIA] 370
0202050157 PESQUISA DE ALCAPTONA NA URINA 2,04
0202050165 |PESQUISA DE AMINOACIDOS NA URTNA

3,70
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0202050173 |PESQUISA DE BETA-MERCAPTO-LACTATO-DISSULFIDURIA 2,04
02020501681 |PESQUISA DE GADEIAS LEVES KAPPA E LAMBDA 2.40
0202050190 |PESQUISA DE CISTINA NA URINA 2.04
0202050208 |PESQUISA DE COPROPORFIRINA NA URINA 2,04
0202050211 |PESQUISA DE ERROS INATOS DO METABOLISMC NA URINA 3,70
0202050020 |PESQUISA DE FENIL-GETONA NA URINA 2,04
0202050238 |PESQUISA DE FRUTOSE NA URINA 2,04
0202050246 |PESQUISA DE GALACTOSE NA URINA 3,36
0202050262 |PESQUISA DE HOMOCISTINA NA URINA 2,04
0202050270 |PESQUISA DE LACTOSE NA URINA 2,04
5202050289 |PESQUISA DE MUCOPOLISSACARIDEOS NA URINA 3,70
0202050297 |PESQUISA DE PORFOBILINOGENIO NA URINA 2.04
0202050300 |PESQUISA DE PROTEINAS URINARIAS (POR ELETROFORESE) 4,44
0202050319 |PESQUISA DE TIROSINA NA URINA 2.04
0202050327 |PROVA DE DILUIGAD (URINAY 5.04
0202060012 |DETERMINACAO DE INDIGE DE TIROXINA LIVRE 12,54
0202060020 |DETERMINACAO DE RETENCAO DE T3 12,54
0202060039 |DETERMINACAO DE T3 REVERSO 14,69
0202060047 |DOSAGEM DE 17-ALFA-HIDROXIPROGESTERONA 10,20
A~ 0202060055 |DOSAGEM DE 17-CETOSTEROIDES TOTAIS 6,72
0202060063 |DOSAGEM DE 17-HIDROXIGORTICOSTEROIDES 6,70
0202066071 |DOSAGEM DE ACIDO 5-HIDROXIINDOL-AGETICO (SEROTONINA) 6,72
0202060080 |DOSAGEM DE ADRENOCORTICOTROFICO (AGTH) 14,12
0202060098 |DOSAGEM DE ALDOSTERONA 11,89
0202060101 |DOSAGEM DE AMP GICLICO 12,01
0202060110 |DOSAGEM DE ANDROSTENEDIONA 11,53
0202060128 |DOSAGEM DE CALGITONINA 14,38
0202060136 |DOSAGEM DE CORTISOL 9.86
0202060144 |DOSAGEM DE DEHIDROEPIANDROSTERONA (DHEA) 11,25
0202060152 |DOSAGEM DE DIHIDROTESTOTERONA (DHT) 11,71
0202060160 | DOSAGEM DE ESTRADIOL 10,15
0202066179 | DOSAGEM DE ESTRIOL 11,55
0202060187 |DOSAGEM DE ESTRONA 11,12
0202060195 |DOSAGEM DE GASTRINA 14,15
0202060209 |DOSAGEM DE GLOBULINA TRANSPORTADORA DE TIROXINA 15,35
DOSAGEM DE GONADOTROFINA CORIONICA HUMANA (HCG,
0202080217 |pE )Vl 7,85
0202060225 |DOSAGEM DE HORMONIO DE GRESCIMENTO (HGH) 10,21
0202060233 |DOSAGEM DE HORMONIO FOLICULO-ESTIMULANTE (FSH) 7.89
3202060241 |DOSAGEM DE HORMONIO LUTEINIZANTE (LH) 8,97
| 0202060250 |DOSAGEM DE HORMONIO TIREOESTIMULANTE (TSH) 3,96
0202060268 |DOSAGEM DE INSULINA 10,17
0202060276 | DOSAGEM DE PARATORMONIO 43,13
0202060284 |DOSAGEM DE PEPTIDEO G 15,35
0202060292 | DOSAGEM DE PROGESTERONA 10,92
0202060306 |DOSAGEM DE PROLAGTINA 10,15
0202060314 |DOSAGEM DE RENINA 13,19
0202060322 |DOSAGEM DE SOMATOMEDINA G (1GF1) 15,35
1202060330 | POSAGEM DE SULFATO DE HIDROEPIANDROSTERONA (DHEAS) 1511
0202060349 |DOSAGEM DE TESTOSTERONA 16,43
0202060357 |DOSAGEM DE TES10STERONA LIVRE 13,11
0202060365 |DOSAGEM DE TIREOGLOBULINA 15,35
0202060373 |DOSAGEM DE TIROXINA (14) 8,76
0202060381 |DOSAGEM DE TIROXINA LIVRE (14 LIVRE) 11,60
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0202060390 |DOSAGEM DE TRIODOTIRONINA (T3) 8,71

0202060403 | TESTE DE ESTIMULG DA PEOLACTINA / TSH APOS TRH 12,01
0202060411 |TESTE DE ESTIMULO DA PROLAGTINA APOS CLORPROMAZINA 12,01
0202060420 |TESTE DE ESTIMULO DE LH E FSH APOS GONADORRELINA 12,01
0202060438 |TESTE DE ESTIMULO DO HGH APOS GLUCAGON 12,01
0202060446 |TESTE DE SUPRESSAQ DO CORTISOL APOS DEXAMETASONA 12,01
0202060454 |TESTE DE SUPRESSAQ DO HGH APOS GLICOSE 12,01
0202060462 ITESTE P/ INVESTIGACAC DO DIABETES INSIPIDUS 8,43
0202060470 |PESQUISA DE MACROPROLAGTINA 12,15
0202070018 |DOSAGEM DE ACIDO DELT A-AMINOLEVULINIGO 2,06
0202070026 |DOSAGEM DE ACIDO HIPURIGO 2,23
0202070034 |DOSAGEM DE ACIDO MANDELICO 3,68
0202070042 | DOSAGEM DE ACIDO METIL-HIPURICO 2,04
0202070050 |DOSAGEM DE ACIDO VALPROICO 15,85
0202070068 |DOSAGEM DE ALA-DESIDRATASE 3,51

0202070077 |DOSAGEM DE ALCQOL ETILICO 2,01

§202078085 |DOSAGEM DE ALUMINIO 27,59
0202070093 | DOSAGEM DE AMINOGLICOSIDEOS 10,00
0202070107 |DOSAGEM DE ANFETAMINAS 10,00
0202070115 |DOSAGEM DE ANTIDEPRESSIVOS TRICICLICOS 10,00
0202070123 |DOSAGEM DE BARBITURATOS 13,13
0202070131 |DOSAGEM DE BENZODIAZEPINICOS 1348
0202070140 |DOSAGEM DE CADMIO 6,85
0202070158 |DOSAGEM DE CARBAMAZEPINA 17,53
0202070166 | DOSAGEM DE CAREOXI-HEMOGLOBINA 411

0202070174 |DOSAGEM DE CHUMBG 8,83

0202070190 |DOSAGEM DE GOBRE 3,51

0202070204 |DOSAGEM DE DIGITALICOS (DIGOXINA, DIGITOXINA) 8,97
0202070212 |DOSAGEM DE ETOSSUXIMIDA 15,65
0202070220 |DOSAGEM DE FENITOINA 35,22
0202070239 [DOSAGEM DE FENOL 2,05
0202070247 | DOSAGEM DE FOBMALDEIDO 3,51

0202070255 | DOSAGEM DE LITIO 2,25
0202070263 |DOSAGEM DE MERCURIO 2,04
0202070271 |DOSAGEM DE META-HEMOGLOBINA 4,11

0202070280 {DOSAGEM DE METABOLITOS DA COGAINA 10,00
0202070298 |DOSAGEM DE METOTREXATO 16,00
0202070301 |DOSAGEM DE QUINIDINA 10,00
0202070310 |DOSAGEM DE SALICILATOS 2,01

0202070328 | DOSAGEM DE SULFATOS 3,51

0202070336 | DOSAGEM DE TECFILINA 15,65
0202070344 |DOSAGEM DE TIOCIANATO 3,68

0202070352 {DOSAGEM DE ZINCO 15,65
0202080013 JANTIBIOGRAMA 4,98
0202080021  |ANTIBIOGRAMA C/ CONCENTRAGAOD INIBITORIA MINIMA 13,33
0202080030 |ANTIBIOGRAMA P/ MICOBACTERIAS 13,33
0202080048 |BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULOSE (DIAGNOSTICA) 4,20
0202080056 |BACH.OSCOPIA DIRETA P/ BAAR (HANSENIASE) 4,20

0202080064 |BACILOSCOPIA DIRETA P/ BAAR TUBERCULCS (CONTROLE) 4,20

0202080072 |BACTEROSCOPRIA {GRAM) 2,80
0202080080 {CULTURA DE BACTERIAS P/ IDENTIFICAGAD 5,62
0202080099 |CULTURA DO LEITE MATERNO (PGS-PASTEURIZACAQ) 4,33

0202080102 [CULTURA P/ HERPESVIRUS 4,33
0202080110 _|CULTURA PARA BAAR 5,63
0202080129 |CULTURA PARA BACTERIAS ANAEROBICAS 10,25
0202080137 _|GULTURA PARA IDENTIFIGACAO DE FUNGOS

4,19
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(262080145 _|EXAME MICROBIOLOGICO A FRESCO (DIRETO) 5.80
0202080153  |HENMOGCHETURA 11,49
0202080161 |IDENTIFIGACAQ AUTOMATIZADA DE MICROORGANISMOS 563
5505080750 |PEQUISA DE PNEUMOGYSTI CARINI 2.33
0302080185 |PESQUISA DE BACILO DIFTERICO >.80
0202080196 |PESQUISA DE ESTREPTOGOCOS BETAHEMOLITICOS DO 2.33
0202080200 |PESQUISA DE HAEMOPHILUS DUCREY 2.80
0202080018 |PESQUISA DE HELICOBAGTER PYLORI 2.33
0202080226 |PESQUISA DE LEPTOSPIRAS 2.80
0202080234 |PESQUISA DE TREPONEMA PALLIDUM 5.04
0203090015 |AGIDO URICO LIQUIDO NO SINOVIAL E DERRAMES T80
505050027 | ADENCGRAMA 5.79
0202090035 |CITOLOGIA P/ CLAMIDIA 4.33
9205050043 |CITOLOGIA P/ HERPESVIRLS 133
0505050051 | CONT AGEM ESPEGIFIGA DE GELULAS NO LIGUOR 189
0305090060 |CONTAGEM GLOBAL DE GELULAS NO LIQUOR 189
0203000078 |DETERMINACAO DE FOSEOLIPIDIOS RELACAC LEGITINA - 5.56
0202050065 |DOSAGEM DE CREATININA NO LIGUIDO AMNIGTICO 189
0262050094 |DOSAGEM DE FOSEATASE ALGALINA NO ESPERMA 2.01
5202056708 |DOSAGEM DE FRUTOSE 503
0202090116 | DOSAGEM DE FRUTOSE NO ESPERMA 5.01
9502050124 | DOSAGEM DE GLIGOSE NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 1.80
0202080135 |DOSAGEM DE PROTEINAS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 189
5202090140 |DOSAGEM DE SODIO E CLORO NO SUGR (C/ GOLETA) 0.00
ELETROFORESE DE PROTEINAS C/ GONCENTRACAG NG
0202080158 5,23
LIQUOR
5305090167 |ESPECTROEOTOMETRIA NO LIQUIDO AMNIOTICO 556
0202050175 |ESPLENOGRANA 5.79
EXAME DE CABACTERES FISICOS CONTAGEW GLOBAL E
0202090183 | -openiFicA DE CELULAS 1,89
5505056167 IMIELOGRAMA 579
0202050213 |PESQUISA DE ANTIGORPOS ANTIESPERMATCZOIDES { ELISA) 5.70
0205000221 |DOSAGEM DE FOSFATASE AGIDA NO ESPERMA 201
0202060230 |PEGGIUISA DE CARACTERES FISICOS NO LIQUOR 168
0202050245 |PESQUISA DE CELULAS ORANGIOFILAS 189
0502090256~ |PESQUISA DE GRISTAIS O/ LUZ POLARIZADA T89
02020002624 |PESQUISA DE ESPERMATOZOIDES (APOS VASECTOMIA) .80
0202000275 |PESQUISA DE RAGOCITOS NO LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES 189
0202090280 |PROVA DE PROGRESSAO ESPERMATICA (CADA) 3.70
- PEOVA DO LATEX B/ HAEMOPHILLUS  INFLUENZAE,
0202090299 |STREPTOCOCCUS PNEUMONIAE, NEISSERIA MENINGITIDIS 1,89
(SOROTIPOS A, B, C)
5505050305 |PROVA DO LATEX P/ PESQUISA DO FATOR REUNATOIDE T80
0502050310 |REAGAD DE PANDY 769
0202090323 |REAGAO DE RIVALTA NG LIQUIDO SINOVIAL E DERRAMES T80
5262050337 |TESTE DE CLEMENTS 189
TESTE DE GASTROACIDOGRANA - SECREGAG BAGAL BOR 60
0202090845 |IEo1E DE GAST 4,65
0202030355 |TESTE DE HOLLANDER NO SUCO GASTRICO 159
DETERMINACAG DE CARIOTIPO EM GULTURA DE LONGA
0202100014\ b e A GAG 0/ TECNICA DE BANDAS) 32,48
DETERMINAGCAO DE GARIOTIPG EM MEDULA OSSEA E
0202100022\ /1) 5SIDADES CORIONICAS (G/ TECNICA DE BANDAS) 52,48
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0202100030

DETERMINACAC DE CARIOTIPO EM SANGUE PERIFERICO {C/

32 48

TEGNICA DE BANDAS)

0202110010 $§;E%§Ao DE VARIANTES DA HEMOGLOBINA (BIAGNOSTICH -
DETECCAD  MOLECULAR — DE — MUTAGAG &

0202110028 |\ e/ OGLOBINOPATIAS (CONFIRMATORIO) 66,00
DETECCAO  MOLECULAR  EM  FIBROSE — CIaTich

0202110036
(CONFIRMATORIO) 66,00

0202110044 |POSAGEM DE FENILALANINA (CONTROLE 7~ DIAGNGSTCS 50
TARDIO)

0202110052 |DOSAGEM DE FENILALANINAE TSHOU T4 12,10
DOSAGEM DE FENILALANINA TSH OU T4 E DETECEAG BA

0202110080 |, | ANTE DE HEMOGLOBINA 20,80

0202110079 |DOSAGEM DE TRIPSINA MUNORREATIVE 5.50

12051 10087 ?;?Rséng DE TSH E T4 LIVRE (CONTROLE 7 DIAGNGSTICO 1220

0202120015__|DETERMINAGAO DE ANTICORPGS ANTIPLAGUETARIOS T0.65

0202120023 |DETERMINAGAO DIRETA E REVERSA DE GRUPO ARG 1.37

0202120031 _|FENOTIPAGEM DE SISTEMA RH-HR 10.65
IDENTIFICACAO DE ANTICORPOS SERICOS TBREGULARES &7

0202120040 10,65
PAINEL DE HEMACIAS

0202120008 ;ES;%%?A DE ANTICORPOS TRREGULARES PELC METODO OR 575

0202120066__|PESGUISA DE ANTICORPOS SERICOS IRREGULARES 566 579

0202120074 _|PESQUISA DE ANTICORFOS SERICOS IRREGULARES AFRIS 5.79

0202120082 __|PESQUISA DE FATOR A (INGLUI D FRAGO) 137

0202120090 |TESTE INDIRETQ DE ANTIGLOBULINA HUMANA FTIA] 273

0202720104 _ | THULAGAC DE ANTIGORPOS ANTI A E/OU ANTI B 579
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Imprensa Nacional BRASILIA - DF
N° 108 — DOU de 09/06/08

Ministério da Salde
SECRETARIA DE ATENCAC A SAUDE

PORTARIA No- 316, DE 6 DE JUNHO DE 2008
A Secretéria de Atencac a Satde - Substituta, no uso de suas atribuigGes,

Considerando a Portaria no- 2.848/GM, de 06 de novembro de 2007, que aprova a estrutura e
o detathamento dos procedimentos da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orieses,
Proteses e Materiais Especiais do SUS;

Considerando o continuo processo de qualificacdo dos sistemas de informagic em sadde, gue
envolvem a compatibilizacdo entre procedimentos principais, especiais & secundérios da
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do Sistema
Unico de Sadde - SUS, resolve:

Ari, 10- - Recompor os atributos dos procedimentos da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS, a seguir descritos:

Grupa: 03 - Procedimentos clinicos

Sub Grupo: 01 - Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos

Forma Organizac&o: 01 - Consultas médicas/outros profissionais de n}vet superior

Procedimento: 0301010064 - CONSULTA MEDICA EM ATENCAQO BASICA

Descricao:

Origem: A.02012049, A 02012057, A.02012065, A.02012073,
A 02012081, A.02012103, A.02012120, A.02012138

Modslidade: 01 - Ambulatorial

Complexidade: AB - Atengao Basica

Tipo de Firtanciamento: Atengdo Béasica (PAB)

Valor Ambulatorial SA: R$0,00

Total Ambulatorial: R$0,00

Valor Hospitalar SH: R%$0,00

Valor Hospitalar SP: R$0,00

Total Hospitalar: R$0,00

Incremento:

Idade Min: 0 més(es)

idade Max: 110 ano(s)

Sexo: Ambos

Qtde Maxima:

instr. Registro: 01 - BPA (Consolidado)

Média Permanéncia: N&o

Pontos:

Admite liberacio de NAO

quantida-de:

Admite longa permanéncia: | NAQ

Admite permanéncia & maior: | NAQ

Cirurgias Eletivas: NAO

CNRAC: NAQ

Exige CNS: NAO

Exige idade no BPA (Conso- | SIM

lidado):

Exige VDRL: NAO

Inclui valor da anestesia: NAO

Nio permite mudanca de NAO

pro-cedimento: _

Permanéncia por dia: NAQ




Servigo/Classificagio:

Habilitac&a:

CID: Principal

CID Secundario;

Procedimento: 0301010072 - CONSULTA MEDICA EM

ATENCAQO ESPECIALIZADA

Descricdo:

Qrigem: A.07012020, A.07012039, A.07012047, A.07012055, A.070120863,
A.07012071, A.07012080, A.07012098, A.07012101, A.07012110,
A.07012128, A.07012136, A.07012144, A.07012152, A.07012160,
A.07012179, A.07012187, A.07012195, A 07012209, A.07012225,
A.07012233, A.07012241, A.07012250, A.070122868, A.07012278,
A.07012284, A.07012282, A.07012308, A.07012314, A.07012322,
A.07012330, A.07012349, A.07012357, A.07012365, A.07012381,
A07012380

Modalidade: 01 - Ambulatorial

Complexidade: MC - Média Complexidade

Tipo de

Financiamento:

Média e Alta Complexidade (MAC)

Valor Ambulatorial

SA; R$10,00
Total Ambulatorial: R$10,00
Valor Hospitalar SH: | R$0,00
Valor Hospitalar SP: | R$0,00
Total Hospitalar: R$0,00
Incremento:

dade Min: 0 més(es)
|dade Max: 110 ano(s)
Sexo: Ambos
Qtde Maxima:

Instr. Registro:

01 - BPA (Consoclidado)

Média Permanéncia; | Nao

Pontos:

Admite fiberacéo de A

quantida- NAQ

de:

Admite longa R
ermanéncia; NAO

Admite permanéncia %

a maior: NAQ

Cirurgias Eletivas: NAQ

CNRAC: NAD

Exige CNS: NAQ

Exige idade no BPA

(Consgo- SIM

lidado):

Exige VDRL: NAO

Inclui valor da %

anestesia: NAG

N&o parmite X

mudanca de pro- NAO

cedimento:

Permanéncia por dia: | NAO

Permite alta direta de NAO

UTH:

CBO:

2531A2, 233105,
223101, 223104, 223105, 223108,
223107, 223109, 223111, 223112,
223108, 223110,
223113, |
223117, 223125,

293126
223130,

223127, 223128,




223134, 223138,
223140, 223142, 223144, 223145,
223141, 223143,
223146, 223151, 223153, 223154,
223147, 223152,

223155,
223157
Especialidade do
Leito:
Servico/Classificago:
Habilitagao:
CID: Principal

CID Secundéario:

Paragrafo (nico - A produgéo do procedimento 0301010064 - CONSULTA MEDICA EM
ATENCAQ BASICA, realizada em pacientes internados, no periodo de janeiro/2008 a
maio/f2008, é considerada como Média Complexidade e Financiamento MAC - Meadia

e Alta Complexidade.

Art. 20- - Incluir na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais
Especiais do SUS o procedimento Consulta/Avaliag@o de Paciente Internado, a seguir descrito:

Grupo: 43 - Procedimentos
clinicos

Sub Grupo: 01 - Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos

Forma Organizagéo: 01 - Consultas médicas/outros profissionais de nivel superior

Procedimenta: 0301010170 - CONSULTA/AVALIACAO EM PACIENTE INTERNADO

Descrigdo: E a consulta/avaliago do médico ou do cirurgido derdista

realizada no leitc para acompanhamento da evolugio cli-

nica do paciente internado.

Origem: H.25001019, H.14016010
Modalidade: 02 - Hospitalar, 03 - Hospital Dia
Complexidade: MC - Média Complexidade

Tipo de

Financiamento; Média g Alta Complexidade (MAC)
Sub-Tipo de

Financiamento:

Valer Ambulatorial
SA: R$0,00

Total Ambuiatorial: R%0,00

Valor Hospitalar SH: | R$0,00

Valor Hospitalar SP: | R30,00

Total Hospitalar: R$0.,00
Incremento:

idade Min: 0 més{es)
Idade Max; 110 ano(s)
Sexo: Ambos
Qtde Maxima:

Instr. Registro: 05 - AlH {Proc. Secundario)
Média Permanéncia: | Nac
Pantos: 20

Admite liberagdo de | NAO
quantidade:

Admite Inong.a. NAO
permanéncia:

Jf\dmxﬁe _permanencsa NAO

& maior:

Cirurgias Eletivas: NAO
CNRAC: NAO
Exige CNS: NAQ

Exige idade no BPA | NAC
{Conso-lidado):




T
;»@J'

J:/ anestesia:
Tmas | N&o permite NAO
mudanca de pro-
cedimenio:
Permanéncia por dia: | NAO

CBO:

2231A1, 2231A2, 2231F3, 2231F4, 2231F5, 2231F86, 223101,
223102, 223104, 223105, 223106, 223107, 223108, 223109,
223110, 223111, 223112, 223113, 223114, 223115, 223118,
223117, 223118, 223120, , 223123, 223124, 223125, 223126
223127, 223128, 223129, 223130, 223131, 223132, 223133,
223134, 223135, 223136, 223138, 223139, 223140, 223141,
223142, 223143, 223144, 223145, 223146, 223147, 223149,
223151, 223152, 223153, 223154, 223155, 223156, 223157,
223208, 223212, 223220, 223228, 223236, 223240, 223248, 223268

1

Especialidade do
Lelto:

Servico/Classificagéo:

Habilitagéo:

CID; Principal

CID Secundario:

Art. 3o-- Esta Porlaria entra em vigor na data de sua pu-blicacdo com efeito a partir da
coempeténcia junhe de 2008,

CLEUSA RODRIGUES DA SILVEIRA BNARDG
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SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de

SIGTAP - Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do Sl.}S>> o Q '
. a

TR e oy

Procedimentos, Medicamentos e OPM

do SUS
Dovnlond |V Fole Corosol 8
Usudrio: publico
Procedimento

T T s e e ST e e e e :
| ., Procedimentor 83101.01.007-2 < CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA ) :
i Grupo: 03 - Procedimantos clinicos
i  Sub-Grupo: 01 - Consuitas / Atendimentos / Acompanhamentcs
; ‘Forma de Organizagio: 01 - Corsultas médicas/outros grofissicnais de nive! superior
! : - e < T e T
§ Competénecia; 0472024 @Histérico de alteraches
1 :
;5 Modalidade de Atendimenta: Ambutatorial
i Complexidade: iedia Complexidade !
; Financiamento: Media e Alta Complexidade (MAC) :

— ! Sub-Tipo de Financiamento: ::
§ Instrumento de Registro: BPA (Consolidade) BPA (individusiizado)
{ Sexo: Ambos :
§ Media de Permanéncia:
! Tempo de Permanéncia:
;; Quantidade Maxima:
i Idade Minima: 0 meses
{ ldade Maxima: 130 anos
! Pontos:
3
E Atributos Complementares:  Exige CPRICNS Exige idade no BRA {Censclidado)
; 5:.,._ Va}or@s e b ettt s e i S— s s 1. e - otk i - e . ot e et .
|| sServigoArmibulate G0 Servigo Hospitalar: RS 0,00
i g Total Ambulatorial: RS 10,00 Servigo Profissional: RS 6,00
i Total Hospitatar: RE 0,00
’___m et T T e e s e L‘:'l_" P T
U D ool Servige 1 1 el Regra ] !
! Descrigia §Cle CBO é£e|to§ Ciassiﬁca_gﬁg__ ;gHabeuagachedvs{ Origem Condicionada 3 Renases T_USSE

—— E {..».Descﬂ’géou_ s e e v — it s e e e et s -
N | | CONSULTA CLINICA DO PROFISSIONAL MEDICO NA ATENGAD ESPECIALIZADA ;

!

prort

L,

A

A

;tap.datasus,gcv.br/tabela-uniﬁcada/app.’sec!procedimentc/exibir/OBO1010072/04/2024

5]

11
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2310512024, 15:33 Minist€prio da Sagde

ADVERTENCIA
Este texto ngo substitui o publicado no Didric Cficial da Unido

Ministério da Sadde

Secretaria de Ateng3do & Satde

PORTARIA N° 1.331, DE 27 DE NOVEMBRO DE 2013

AMltera valores de remuneragdo e inclui procedimentos
de Terapia Renal Substitutiva na Tabela de
Procedimentos, Medicamentos,Orteses, Proteses e
Materiais Especiaisdo Sistema Unico de Satide (SUS).

QO Secretaric de Aleng@o a Saude, nc uso de suas atribuigfes, e considerando a necessidade de constante
acompanhamento e atualizacio das Tabelas dos Sistemas de Informagdes Ambulatorial e Hospitalar do Sistema Unico
de Saude, resoive:

Art. 1° Ficam alterados os valores de remuneragic dos procedimentos de Terapia Renal Substitutiva, da Tabela de
~™ Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistemalnico de Salde (SUS), & seguir
descritos:

CODIGO PROGEDIMENTO ' VALOR :
. R$)}
0305010166 MANUTENGAO E | 358,06 :
 ACOMPANHAMENTO ;
DOMICILIAR DE PACIENTE
| SUBMETIDO A DPA/DPAC

10418010013 CONFECCAQ DE FISTULA | 1.453,85'
| | ARTERIO-VENOSA C/ ; ;
{ENXERTIA DE
' POLITETRAFLUORETILENO
{(PTFE)

10418010021 CONFECCAO DE FISTULA | 68553 |
: | ARTERIO-VENOSA C/ ; :
| ENXERTO AUTOLOGO ; a—

' 0418010030 CONFECCAOC DE FISTULA  + 600,00 |
' ARTERIO-VENOSA P/ = :

HEMODtALISE

N 20418010048 IMPLANTE DE CATETERDE | 200,00
' 'LONGA PERMANEN-CIAP/
HEMODIALISE

0418010064 IMPLANTE DE CATETER | 115,81 |
: iDUPLO LUMEN :
 P/HEMODIALISE

:0418010080 EMPLANTE DE CATETER TEPO 400 00
i I TENCKHOFF OU SIMILAR P/ :
| DPA/DPAC

'0418010098° IMPLANTE DE CATETER TIPO | 110.29 :
: ' TENCKOFF OU SIMILAR P/DPI

: INTERVENCAC EM FISTULA
10418020019 ARTERIO-VENOSA _; 600,00 |

% LIGADURA DE FISTULA
0418020027 ARTERIO-VENOSA

5418020035 RETIRADA DE CATETER TIPO | 400,00
. TENCKHOFF / SIMLARDE
' LONGA PERMANENCIA

! 600,00

i

https://bvsms. saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2013/prt1331_27_11_2013.himl ' 1/4



. 23/05/2024, 15:33 Ministrio da Sagde
& Fo 03050101231} HEMODIALISE P/ PACIENTES . 265,41 ;
& IRENAIS AGUDOS / CRONICOS :
TP LY IV 1 AGUDIZADOS S/ :
; i TRATATAMENTO DIALITICO
HINICIADO :
10305010042 HEMODIALISE CONTINUA  © 265,41

Art, 2¢° Fica incluida a descricio dos procedimentos de Terapia RenalSubstitutiva, da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especigis do Sistema Unico de Satda (BUS), a seguir descritos:

CODIGO | PROCEDIMENTO
%HEMODIAUSE (MAXIMO 3 SESSOES!
§ 0305010107 POR SEMANA] i

Descrigéo Consiste na terapia de substituicdo !

! renal realizada através de circuito de |
¢ | crculagdo extracopdres, utilizando-se |
i | méquinas de proporgho, na qual a

’ ' depuragio de soluto ocorrs por difusdo
! entre o sangue & uma solucéo de

; didlise, através de um dialisador

¢ ; sintético,

i
]
t
H
H

i

} CODIGO | PROCEDIMENTO ;

10305010093 | HEMODIALISE (MAXIMO 1 SESSAO ;

i PCR SEMANA -
~' EXCEPCIONALIDADE) ’

¢ Descricdo | Consiste na terapia de substituiggo |
: ¢ renal realizada através de circuite de
; » circulagio exiracopérea, utilizando-se
;. maguinas do proporgae, na quala
i depuragéo de solute ocorre por difliséo ;
i entre 0 sangue e uma solucgéo de
: diglise, através de um diatisador
i i siniético,

CODIGO ! PROCEDIMENTO

0305010115 | HEMODIALISE EM PORTADOR DE |
| HIV{(MAXIMO 3 SES-SOES POR | .
SEMANA) ~

i
| Descricdo - Consiste na terapia de substituigo | e
; renal realizada em pacientes com HIV :

! ﬁ através de circuito de circulacéo

; extracopérea, utilizando-se méquinas

i ¢ de proporgdo, na qual a depuracio de !

¢ soluto ocorre por difusdo entre o ;

i I sangue e uma solugdo de didlise, |

; atraves de um dialisador sintético.

céoigo | PROCEDIMENTO

10305010123 | - HEMODIALISE EM PORTADOR DO
; {HIV (EXCEPCIONALIDADE - MAXIMO |
! 1 SESSAQ / SEMANA) @

Descricdo :  Consiste na terapia de substituicdo
: renal realizada em pacientes com HIV !
; atraves de circuito de circulagio |
; : extracopdres, utilizando-se maguinas
i : de proporgdo, na qual a depuragio de i
i solute ocorrs por difusdo entre o

i

https.ifbvsms.saude.gov.bribvsisaudelegistsas/201 3/prt1331_27_1_2013.0mi 214
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sangue e uma solugdc de didlise,
atraves cie um dnal:sador snntebco

Minist@rio da Sa@de

Art. 3° Fica inciuido no grupo 3 da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Especiais do Sistema Unico de Satde (SUS) o segquinte procedimento:

(05.03.01.0204

) Complexndade

Modaitdade

lnstrumento de e

CODIGO 7

PhOCEDtMENTO

HEMODIALISE PEDIATRICA -
(MAXIMO 4 SESSOES POR |
SEMANA) ‘

Consmte na terapla de ‘
i substituicho renal em pacientes
i com menos de 12 anos de idade, ¢
- realizada através de circuito de |
' circulagéo extracopérea,
;  utifizando-se maguinas de ¢
© proporgéc, na qual a depuragdio |
-de soluto ocorre por difusic entre |
© O sangue e uma solugéo de
! didlise, através de umn dialisador
i sintético

; AC Alta complexldade

01-Ambulatorial |

i

Registro 06 APAC (Proc Prmmpai) :
| 009 - Ex;ge CNS, 014 - Admite
Atributos APAC de contmwdade :
complementares | (22- Ex:ge registro na APAC de i
! dados compiementares
Tipo de 04 Fundo de Acbes Estrateg:cas
fi nancxamen’zo :

Valor ambulatona'i

e Compensagoes (FAEC)

‘ 353,88 E
Vaior ambuia’zonai ‘
totai 353,88 ;
Valor hospxtafar e e
Va!or hospdaiar totai 0
seo 0 ampes T
. 1dade mrmma .‘.‘. 0 meses
e . ldade maxima | izanos
' hb;éntlaz;d; i\ﬁ“gxfn%a S 18 )

CBO

Habilitagéo

Servigo/Classificaco

| 225109 225124

1501 - Umdade de assnstenma de :
i alta complexidade em nefrolcgia :
* {servigo de nefrologia) 1502 -

Centro de referéncia de alta

. complexidade em nefrologia

130 - Servu;o de
Nefrologia/lrologia 001 -
Tratamento dlaistxco

Proteses e Materiais

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo, com efeitos operacionais na competéncia posterior
a da sua publicagdo.

HELVECIO MIRANDA MAGALHAES JUNIOR

https://bvsms.saude.gov.bribvs/saudelegis/sas/2013/prt1331_27_11_2013.htm!
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ADVERTENGIA
Este textc néo substitui o publicade no Didrio Oficial da UniZa

Ministério da Sadde
Gabinete do Ministro

PORTARIA GM/MS N° 1.388, DE 9 DE JUNHOC DE 2022

Define os procedimentos cirtirgicos prioritérios no
dmbito do Sistema Unico de Saide - SUS, estabelece
recurso do Bloco de Manutengdo das A¢des e Servigos
Piblicos de Saide - Grupo de Afengdo Especializada, a
ser incorporado ac limite financeiro de Média e Alta
Complexidade - MAC dos estados, do Distrito Federal e
dos municipios, altera e exclui atributos e inclui
procedimento  na Tabela de  Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Prétese e Materiais Especiais
do SUS.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, SUBSTITUTC, no uso das atribuicdes que the conferem os incisos | e #
do paragrafo Gnico do art. 87 da Constituicdo, e

S Considerando a relevancia de medidas que contribuam para a eficidncia do Sistema, propiciando o methor uso
., possivel dos recursos poblicos,;

%,

Considerando a necessidade de fomentar a realizagfc dos procedimentos cirdrgicos considerados prioritarios no
ambito do Sisterna Unice de Satde (SUS) por meic da reorganizagac e da ampliagdo do acessc, em especial aqueles
com demanda reprimida identificada; e

Considerando a avaliago técnica do Departamento de Atengio Especializada e Tematica (DAET/SAES/MS) e do
Departamento de Regulacdo, Avaliagdo e Controle de Sistemas (DRAC/SAES/MS), constante no NUP-SEI n®
25000.080101/2022-84, resolve:

Art, 1° Ficam definidos coma procedimentos cirdrgicos pricritarios no dmbita do Sistema Unico de Satde - SUS e
alterados os valores na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do SUS, os
procedimentos constantes do Anexe |

Paragrafo dnico. Os procedimentos cirlrgicos prioritdrios no ambito do 8SUS s8o aqueles estabelecidos
conjuntamente pelas esferas de gestdo do Sistema como de grande demanda reprimida & causas de filas de espera
significativas, compondo, portanto, gargalos ao provimento do cuidado no tempe oportunc e constituindo, dessa forma,
objeto de implementacéo de estratéglas efetivas com o potencial de aprimorar acesso e qualidade assistencial.

Art. 2° Fica incluido, no Grupo 03, Subgrupo 01, Forma de Organizacic 04 na Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses, Proteses e Materlais Especials do SUS, o procedimento 03.01.04.016-8 ~ Procedimentos Pre-
Operatérios realizados na Rede de Sadde - Complementagio, conforme o Anexo i a esta Portaria,

Paragrafo Gnico. O procedimento de que trata o caput sera financiado por meio do Funde de AgSes Estratégicas e
Compensagio - FAEC por um pericdo de 08 {seis} meses, para a formagao de série historica necessania a sua
< Tacorporacac ao limite financeiro de Média & Alta Complexidade - MAC dos estados, do Distrito Federal e municipios.
= Art. 3° Fica incluido, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses e Materiais Especiais do
SUS, o subtipo de financiamente 0079 - Pré-cirirgice em Cirurgias Prioritarias e as compatibilidades entre os
procedimentos constantes do Anexo ik

Art. 4° Fica excluido o atributo complementar 044-Cirurglas Eletivas dos procedimentos relacionados no Anexo IV,

Art, 5° Fica estabelecido recurso do Bloco de Manutengdo das Agbes e Servigos Publicos de Sadde - Grupe de
Atengio de Média e Alta Complexidade Ambulatorial & Hospitalar (MAC) no mentante anual de R$ 338.806.128,20
(trazentos e trinta e seis mithdes, oltocentos e seis mit cento e vinte e oito reais & vinte centavos), a ser incorparado 2o
limite financeirc de Média e Alta Compiexidade - MAC dos estados, do Distrito Federal e dos municipios.

§ 1° O recurso de gque krata o caput refers-se ao reajuste do valor dos procedimentos prioritarios financiadas por
meio do limite financeiro de Média e Alfa Complexidade-MAG, descritcs no Anexo | e distribuidos por estados, Distrito
Federal @ municipios canforme Anexa V.

§ 2° Fica estabelecido que o procedimento 04.18.01.003-0 - Confeccio de fistula arteriovenosa p/ hemodidlise,
continuara sendo financiade por meio do Fundo de agbes Estratégicas ¢ Compensagio-FAEC.

Art. §° Cabe sos gestores estaduals, municipais e do Distrito Federal, 2 organizagao e a2 definigho dos critérios
regulatdrios que garantam o acesso preferencial aos pacientes cuja solicitagio j& esteja inserida na regulagdo.

Art. 7° O Fundo Nacionai de Salde adotara as medidas necessarias para a transferéncia dos recursos aos
Fundos de Salde dos estados, do Distrito Federal e dos municipios, medianie processo auiorizativo encaminhado pela
Secretaria responsavet pelo Programa de Trabalho.

hitps://bvsms.saude.gov.bribvs/saudelegis/gm/2022/pri1388_10_08_2022 himi#:~text=Consiste em procedimento de complementagéo,realizag...  1/71
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Procedimento

: Descrigho

iModaIidade de Atendimento

omplexidade

inanciamento

%Sub-'ﬁpo de Finangiamento
éinstrumento de Registro
%Sexe

%Quanﬁdada Maxima
iéldade« Minima

é!dade Maxima

éValor Servigo Ambulatorial
%Va&ar Total Ambulatorial
%Valor Servigo Hospitalar
E%\/alor Servigo Profissional

Walor Total Hespitalar

\cBO

ervigo Classificago:

Ministéprio da Sagde

 Afterar Total Ambulatorial: R 859,20
Anexe |l - incluf precedimento

%03.01.84.016-8 - Procedimentos Pré-Operatérios realizados na Rede de Salde -*
: Compiementacio H

ongiste em provedimento.de complementagie de-valores para.a. cotvertura de consultas pué-:
nestésios-o para-avalisgio de risco-cinirgico, se-coulver, bam ceme de-exames labaratodals.e:
e imagem. eventuaimente necessaries previamenta & realizacie de procedimentos cinirgices:
1pletives.

01 - Ambulatorial; 02 - Hospitalar

E;Média Complexidade; Alta Complexidade

04 - Fundo de Acbes Estratégicas e Compensagbes (FAEC)
%0079 - Pré-ciriirgico em Cirurglas Prioritarias |

e4 - AlH (Proc. Especial); 07 - APAC (Proc. Secundério)

EAmbos

0 meses
2130 anes
R$ 29,32
R$ 28,32
R$ 29,32 ~

3 0,00

IR$ 26,32

i2211-05 - Bidlogo: 2212-05 - Biomédico; 2234-15 - Farmacéulico analista clinico; 2231-F9 -
iMédico residente; 2251-20 - Médico cardiologista; 2251-24 - Médico pediatra; 2251-25 -;
iMadico clinigo; 2251-27 - Médico pneumologista; 2251-42 - Médico da estralégia de sadde da;
Hamifia; 2251-50 - Médico em medicina intensive; 2251-70 - Medicoe generalista; 2251-85 -1
iMédico hematologista; 2252-25 - Médico clrurgiao geral; 2252-30 « Médico cirurgido pediatric
:2252.70 - Médico ortopedista e traumatologista; 2253-20 - Médice em radiclogia e diagndstic
: por imagem; 2253-35 - Médico patologista clinice/medicing taboratorial

:121-001 - Radiologia (Diagnostico por Imagem); 122-003 - Exame Eletrocardicgréfico {Servigo:
i de Diagndstico por Métodos Graficos/Dindmices); 145-001 - Exames Biogulmicos (Servigo de|
: Diagnostico por Laboratério Clinico), 148-002 - Exames hematologicos ¢ hemostasia (Servige!
{da Diagnéstico por Laboratdrio Clinico), 145-005 - Exames de urcandlise (Servigo dei
i Diagnoslico por Laboratsrio Clinico} ;

htips:/fovsma.saude.gov.bribvs/saudelagis/gm/2022/prt1388_10_08_2022.nmi:~:text=Consista em procedimento de complemontacio reafizag.,. 971
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DIARIO OFICIAL DA UNIAQO

Publicade e 04/07/2028 | Edicia: 125 | Secdo: 1 | Bigine: 107
Grgho: Minisidrio da Satds /Gabinete da Ministra

PORTARIA GM/MS N° 815, DE 30 DE JUNHG DE 2023

Altera valores de procedimentos de Terapia Renal Substitutiva
na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses
& Materiais Especiais do Sisterna Unico de Satde (SUS),

A MINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem os incisos I e ] do
paragrafo dnico do artigo 87 da Constituigdo, e

Considerandoe a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condicSes para a
promogdo. protecdo e recuperagio da satde, a organizacio & o funcionamento dos servicos
correspondentes e d& outras providéncias;

Considerando a Lei Complementar n® 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta ¢ § 3 ° do
art. 198 da Constituicio Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em agfes ¢ servicos publicos de salde: estabelece 05
criterios de ratelo dos reclysos de transferéncias para a salde & as normas de fiscalizagio. avaliagio e
controle das despesas com saude nas 3 {trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n 25 8.080,
de 19 de setembro de 1980, e 8,689, de 27 de julho de 1893; e da outras providéncias;

Considerando a Lel Federal n° 14.535, de 17 de janeiro de 2023, que estima a receita e fixa as
despesas da Unido para o exercicio financeirs de 2023

Considerando a Segdo VIl da Tzbela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Protsses e
Materiais do Sistema Unico de Satde da Portaria de Consolidagao GM/MS n® 1 de 28 de setembro de
2017, que consolida as normas sobre direitos e deveres dos usuérios da salide, a organizacio e o
funcionamento do Sisterna Unice de Satde:

Considerando a Portaria GM/MSE n® 1675, de 7 de junho de 2018. gue altera a Portaria de
Consolidag&o n® 3/GM/MS, e a Portaria de Consolidacio GM/MS n° 8, de 28 de setembro de 2017, para
dispor sobre os critérios para a organizacio. funcionamento e financiamento de cuidado da pessoa com
Doenca Renal Cronica - DRC no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS: e

Considerando a avaliacao do estudo econdmico em Terapia Renal Substitutiva (TRS) realizado
em conjunto pelos Departamento de Economia da Saude, Investimento e Desempenho (DESID),
Lepartamento de Regulagdo Assistencial e Controle (DRAC) e Departamento de Atencio Especializada
(DAET), constante do NUPR/SE! 25000.113837/2020-09, resolve:

Art. 1° Ficam alterados, na Tabela de Procedimentos. Medicamentas, Orieses, Proteses e
Materiais Especiais do SUS, os valores dos procedimentos, conforme especificado no Anexo a esia Portaria,

Art 2° Cabe & Coordenaclo-Geral de Gest3o de Sistemas de Informacéc em Saude do
Departamento de Regulagio Assistencial ¢ Controle da Secretaria ce Atengdo Especiatizada 2 Sadde
(CGSI/DRAC/SAES/MS) a eadogdc das providéncias necessarias para adequar ¢ Sistema de
Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do
SUS (SIGTAP) & o Repositorio de Terminologias em Sadde (RTS). com vistas a implantar as alteracdes
definidas por esta Portaria.

Art. 3° Fica estabelecido recurso financeire do Bloco de Manutencio das Agdes o Servicos
Publicos de Saude - Grupo de Atencio Especializacla no montante anual estimade em RS 395.181.664,25
(trezentos @ noventa e cinco mithdes, cento e oitenta e um mil seiscentos & sessenta e quatro reais e trinta
e ¢inco centavos), a ser disponibilizads aos Estados, Distrito Federal & Municipios.

hiipsutheswingov.bieniweb/dou/-panana-gryms-n-815-de-30-de-junho-de 2023454067215 142



ga}g)?ﬁozs,ﬁg_:ea PORTARIA GMIMS N° 815, DE 30 DE JUNHO DE 2023 - PORTARIA GMIMS N° 815, DE 50 DE JUNHO DE 2623 - DOU - Imprensa Nacional E
o : y Art. 4° O Funde Nacional de Satde adotard as medidas necessérias para a transferéncia do
S Jg a D;k/ recurso financeiro aos Fundos Estaduais. do Distrito Federal e Municipais de Satide apds a apuragio da
=Y Loproducdo na Base de Dados dos Sistemas de Iformacdes do SUS, mediante processo autorizative

e encaminhado pela Secretaria de Atenciic Especiatizada & Satde,

0a

Art. 5° O recurso orgamentario, chjeto desta Poriaria, correra por conta do orgamento do
Ministério da Satide, devendo onerar o Programa de Trabalho 10.302,5018.8585 - Atencéo & Saude da
Populacio para procedimentos em Médla e Alta Complexidade - Plano Orgamentaric 0005 Fundo de
Acbes Estratégicas e Compensacio (FAEC),

Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacio, com efeftos financeiros a partlr da

competéncia julho de 2023,

NiSIA TRINDADE LIMA
ANEXC

PROCEDIMENTOS COM ATRIBUTOS ALTERADOS

ALTERACOES DE | ALTERACOES DE

CODIGOS NOME VALORES VALORES

_ Hjulho/2023) {setembro/2023)
03.05.0L010- {HEMODIALISE (MAXIMO 3 SESSOES POR
7 [SEMANA) | (RSa0d0 - [R$24087
03.05.0L009- |HEMODIALISE (MAXIMO 1 SESSAO FOR
3 SEMANA - EXCEPCIONALIDADE? R$22940 R$ 24097

HEMOSIA%fsE EM E;ACIENTE COM

SOROLOGIA POSITIVA PARA HIV E/OU
O3.050L0L-5 | HEDATITE B £/0U HEPATITE C (MAXIMO 3 | RS 325,88
SESSOES POR SEMANA)

HEMODIALISE EM PACIENTE COM !
03.0501.012- | SOROLOGIA POSITIVA PARA HIV E/OU
T HEPATITE B E/QU HEPATITE C iR$ 325,98

(EXCEPCIONALIDADE - MAXIMO 1SESSAQ /|

SEMANA)
03,05.01.020- | HEMODIALISE PEDIATRICA (MAXIMO 04 ’ RS 363.63
4 SESSOES POR SEMANA) _ B aas

Este contetilo ndo substitui o publicads na versao corlificada.

hhps:.':‘www.in.guv.br.'eniwabn'duu:‘-.’porlmla«gm!ms-ﬂ-ﬂ1 S-du-30-de-inho-de-2023-494067 216



¢ BESRETARLA GA SADBE PR i

- DECLARACAO

Declaramos para os:devidos finis‘que o Centrode Nefrologia de Canindé
~ CNC; CNPJ: N® 07.770i00‘-7/-00j071-31, situado' na ‘Rua Antdnio Martins
N2 339, Centro - Canindé/Ce, inscrito no Cadastro Nacional de
Estabe}ecimentos de Satde (SCNES) N2 5125685, é a tinica Unidade de
Apoio, Diagnéstico e Terapia Renal , substitutiva presente na Regido de
Satide de Canindé, na qual faz parte os municipios de: Boa Viagem,

Canindé, Caridade, Itatira, Madalena e Paramoti.

Canindé-CE., 06 de Maio de 2024
' < ,f"m:‘} .
o Ot
aa‘é\@é‘fnmmﬂ““' T
mﬁ\“' “.::‘mﬁe

~ Natéilia Carollne GerrﬁﬁﬁoeRocha
Coordenadora COADS/Canindé

Coordenadoria da Area Descentralizada de Satde de Canindé - COADS Caninds
Av, Francisco Cordeiro Campos N° 951-Mente, CEP: 62706-060. Lanindé - Cearg
canindéiisaude ce.o0v.br .
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PREFEITURA MUNICIPAL DE

CANINDE

GAYELNO DEFERENTE

CONTRATO Ne
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N¢ 007,/2024-INX

CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM, DE UM
LADO A PREFEITURA MUNICIPAL DE CANINDE,
ATRAVES DA SECRETARIA DE SAUDE E DO
OUTRO A EMPRESA PARA O FIM QUE
NELE SE DECLARA.

0 GOVERNO MUNICIPAL DE CANINDE, CEARA, com sede na
CNP]/MF sob o N®

~ Canindé/Ceard, inscrito no
por intermédio do SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, neste ato

representado{a) pelo{a) seu(ua} respectivo(a) Secretdrio(a)/Ordenador(a) de Despesas, Sr(a).
doravante denominado{a) de CONTRATANTE, no final assinado e a Empresa
pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ N2 com sede na neste ato

representada pelo{a) Sr(a). inscrito(a) no CPF N@ portador{a} da Carteira de
Identidade N© doravante denominada CONTRATADO, resolvem firmar o presente contrato,
mediante as clausulas e condi¢des a seguir estabelecidas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO FUNDAMENTO LEGAL

1 1 O presente contrato encontra -5e fundamentado pelo processo administrativo de
INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO N¢ 007/2024-INX em conformidade e com fundamento na Lei
Federal N®14.133/2021 de 12 de abril de 2021 - Lei das Licitagdes Piblicas.

CLAUSULA SEGUNDA - DO OB]ETO E REGIME DE EXECUCAQ

2, 1 Constxtm ob;eto do presente a CONTRATA(;AO DE SERVICOS DESTINADOS A REALIZACAO DE
TRATAMENTO DE HEMODIALISE, NEFROLOGIA CLINICA E EXAMES DE PATOLOGIA CLINICA
JUNTO A SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE CANINDE/CE, tudo conforme especificagdes
contidas no Termo de Referéncia, constantes no processo de Inexigibilidade.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1. O valor do presente contrato é de R$ ___ { ), a ser pago na propor¢do da execugdo
dos servigos, segundo a ordem de servi¢o expedida pela Administragdo, de conformidade com as notas
fiscais/faturas devidamente atestadas pelo gestor da despesa, acompanhadas das Certid0es Federais,
Estaduais, Municipais, FGTS e CNDT do contratado, todas atualizadas, observadas as condicGes do
Termo de Referéncia.

ITEM | CODIGO DESCRICAD QUANT | VALOR | VALOR VALOR
203300 DIAGNOSTICO EM LABORATORIO CLINICO | MENSAL | UNIT. | MENSAL ANUAL
0202010 - RS RS
1 | 0292010 | cApACIDADE DE FIXACAO DE FERRO 300 or 605,00 RS 7.236,00
0202010 | - RS R$
2 |929201%  carcio 300 s 555 00 RS 6.660,00
0202010 RS RS
3 | 9202019 coLpsTEROL(HDL) 300 i Losago | R§12:63600
0202010 RS RS
a4 | 92020101 covpsTEROLLDL) 300 31 Loss00 | RS12:636,00

Pagina 1 de 12
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PREFEITURA MUNICIPAL DE

CANINDE

GOVERNO DIFEREXTE

5 ggf};om COLESTEROL TOTAL 300 11,255 s s?oe R$ 6.660,00
6 | 502010 | CREATININACDURANTE O 1° ANO DE HD) 300 o S350 RS 6.660,00
7| 9202010 rERRITINA 300 | LB e, | R$56340,00
8 gg?zzom FERRO SERICO 300 ;fl 1_91;;00 R$12.636,00
9 22?22010 FOSFATASE ALCALINA 300 21?‘51 eoRsﬁlo R$ 7.236,00
10 2?2)?02010 FOSFORO 300 1?8$S 551;%00 RS 6.660,00
11 23?32010 GLICOSE 300 1}}8$5 s gﬁ,g R$ 6.660,00
12 23902010 POTASSIO 300 11?:5 5 ;;?00 RS 6.660,00
13 | 2292910 | PROTEINAS TOTALS E FRACOES 300 1}}8$5 55%?00 R$ 6.660,00
14| Q297910 | TRANSAMINASE PIRUVICA (TGP) 300 o s05m0 RS 7.236,00
15 ggf)ézolo TRANSFERRINA 300 4?2 1'252‘00 R$ 14.832,00
16 g§?82010 TRIGLICERIDEOS 300 3Ef5$1 1'01;;00 R$ 12.636,00
17 géf’f 019 yrea 600 1}:{8$5 1.1?3,00 R$ 13.320,00
18 |55%%%% ! HEMOGLOBINA 300 5:3 45%?90 RS 5.508,00
19 ggf}lzozo HEMATOCRITO 300 1E,‘5$3 451;‘?00 R$ 5.508,00
20 | 3292929 HEMOGRAMA COMPLETO 300 4}?1 1_22300 R$14.796,00
21 | 9202030 ANTICORPOS ANTIHIVI+HIV2-(ELISA) 300 1(1;;0 3‘01;2,00 R$ 36.000,00
22 | et % | PESQSOROLOGIA P/ ANTI HBS 300 1325 s.sgi,oo R$ 66.780,00
23 12202930 pESQSOROLOGIA P/ HCV 300 13;‘; s | ssesgo | RS66.780,00
24| 320203 | pESQSOROLOGIA P/ HbsA'g 300 | 5% | sseegy | RS66.780,00
25 23?62060 PARATORMONIO - DOSAGEM 300 435?3 12‘9R3$9’00 R$155.268,00
26 83?52070 ALUMINIO SERICO 300 25, io g_zgﬁ,og RS 99.000,00

301000 | consurtasy R$ 719.784,00

ATENDIMENTOS/
ACOMPANHAMENTOS

2705 oAb T NeAO 100 | 1000 | 100000 | RS1200000

gggooo TRATAMENTO EM NEFROLOGIA
28 0305010 | HEMODIALISE H{MAXIMO 3 SESSOES 3.848 R$ R$ R$

107 |P/SEMANA) ) 24097 | 927.252,56 | 11.127.030,72
20| 0305010 gg(z%gl})muss{mxmo 1 SESSAO P/SEM- 200 24132?97 48.]2200 RS 578.328,00

\;ﬂ
X
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GOVERNG DIFERENTE

30 | 9395019 | EMODIALISE 11 EM PORTADOR DE HIV(3XS) 200 | sovoe | estosop | RS 78235200
31 23?35919 HEMODIALISE 1 EM PORTADOR DE HIV(1XS) 100 322_?98 32.5R9$8,oo R$ 391.176,00
32| oe 0¥ | HEMODIALISE CONTINUA 100 | 8| e | RS39117600
Pl 0 o | o e
oo e 0 | aon | i [mes

0520%% | CIRURGIA EM NEFROLOGIA
SRR Y N PR, o PereTY
Rl NI NP W
3 |0e8 | PERMANENCIA P/ HEMODIALISE | S0 L0000 | 1000m00 | RS 120.00000
39 gg-ls? i '};g&gﬁq}?o}}?fs?ﬁ?gg LONGA PERMAN 50 40%?00 20.0%%,00 R$ 240.000,00

702000 | ORTESES,PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS

00 RELACIONADOS AQ ATO
40 gzg}zmo CATETER DE LONGA PERMANENCIA P/ HD 50 48};?3 . 4;"1%,00 RS 289.404,00
;1| 0702100 | CATETER P/ SUBLICAVIA DUPLO LUMEN P/ " ) E‘ ) 3.225,00 RS 38.856.80
12 | 0702100 | DILATAGOR P/ TMPLANTE DE CAT. DUFLO " ] iie 1.01;;50 RS 1295200
13 | 0702100 | GUIA METALICO 7/ INTRODUCAO DE CATETER | 1 é{i ) 77%?50 RS 9.246,00

VALOR TOTAL 1.4151.?72,56 16.99{13:70,72

3.2. No valor acima estdo inclusos todos os tributos, encargos trabalhistas, previdencidrios, fiscais e
comerciais, taxas, fretes, seguros, deslocamentos de pessoal, custos e demais despesas que possam
incidir sobre a execucdo do objeto contratual, inclusive a margem de lucro.

CLAUSULA QUARTA - DO PAGAMENTO

4.1. O pagamento seré efetuado conforme a prestacioc dos servicos.

4.2. O pagamento serd efetuado através de créditc em conta especifica, apds a apresentacdo das
respectivas faturas, notas fiscais e recibos a tesouraria, juntamente com Prova de Regularidade relativa
aos Tributos Federais e 3 Divida Ativa da Unido, inclusive em relagdo as contribui¢des sociais; Prova de
Regularidade relativa a Fazenda Estadual; Prova de Regularidade relativa a Fazenda Municipal; Prova
de Regularidade relativa ao FGTS; Prova de Regularidade relativa & Justica do trabalho {Certidio
Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT) e o Contrato, correspondentes ao objeto fornecido, depois de
atestado pelo setor competente;

4.3, Ocorrendo erro na fatura ou outra circunstancia que desaconselhe o pagamento, a CONTRATADA
serd cientificada, a fim de que tome providéncias;

4.4. Poderd a CONTRATANTE sustar o pagamento da CONTRATADA nos seguintes casos:
a) Quando a CONTRATADA deixar de recolher multas a que estiver sujeita, dentro do prazo fixado;

!
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b) Quando a CONTRATADA assumir obrigacdes em geral para com terceiros, que possam de qualquer
forma prejudicar a CONTRATANTE;
¢) Inadimpléncia da CONTRATADA na execuc¢do do contrato.

CLAUSULA QUINTA DO REA]USTAMENTO ATUALIZACAO E REEQUILIBRIO

5 1 Os pret;os s6 serdo rea}ustados caso haja alter‘agao nos valores de referenma na Tabela de
Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Satde
(SUS). Essa tabela é utilizada como referéncia para garantir que os pregos praticados estejam de acordo
com os padrdes nacionais estabelecidos pelo Ministério da Sadde.

CLAUSULA SEXTA - DO PRAZO DE VIGENCIA E EXECUCAO

6 1. O contrato produzxra seus ]undicos e legals efeltos a partir da data de sua assinatura, até __ de
podendo ser prorrogado caso seja permitido pelo art. 107 da Lei n® 14.133/21.
6.2. A prestacdo do servigo licitado devera ser feita de acordo com a necessidade do 6rgdo interessado
durante o prazo de contratagdo, mediante a expedicio de ORDEM DE SERVICO, pela unidade
administrativa contratante;
6.2.1. Em até 05 {cinco) dias, a contar da emissdo da ORDEM DE SERVICO, nos locais determinados pela
CONTRATANTE.
6.3. O objeto devera ser executade rigorosamente de acordo com as especificacdes estabelecidas no
Termo de Referéncia bem como na proposta vencedora, sendo que a ndo observincia destas condi¢des,
implicard na néo aceitacdo do mesmo, sem que caiba qualquer tipo de reclamacgdo ou indeniza¢io por
parte da inadimplente.

CLAUSULA SETIMA - DOS MODELOS DE EXECUCAO E GESTAO CONTRATUAL

7. 1 o contrato devera ser executado fleimente pelas partes, de acordo com as ciausulas aven(;adas eas
normas da Lei n? 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequéncias de sua inexecugdo total
ou parcial.

7.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisacdo ou suspensdo do contrato, o cronograma de
fornecimento serd prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente, anotadas tais
circunstancias mediante simples apostila.

7.3. As comunica¢des entre o 6rgiao ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito
sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se 0 uso de mensagem eletronica para esse fim.

7.4. O orgdo ou entidade poderad convocar representante da empresa para adocio de providéncias
que devam ser cumpridas de imediato.

7.5.  Ap6s a assinatura do contrato ou instrumento equivalente, o 6rgdo ou entidade podera convocar
o representante da empresa contratada para reunifo inicial para apresentacdo do plano de fiscalizagio,
que conterd informagdes acerca das obrigacdes contratuais, dos mecanismos de fiscalizagio, das
estrategias para execucdo do objeto, do plano complementar de execugiio da contratada, quando
houver, do método de afericdo dos resultados e das san¢des aplicaveis, dentre outros.

7.6. A execucdo do contrato deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do contrato, ou
pelos respectivos substitutes (Lei n? 14.133, de 2021, art. 117, caput).

7.7. O fiscal do contrato acompanhard a execugdo do contrato, para que sejam cumpridas todas as
condicdes estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a
Administracio.
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7.8, O fiscal do contrato anotard no histérico de gerenciamento do contrato todas as ocorréncias
relacionadas a execugdo do contrato, com a descrigdo do que for necessario para a regularizagio das
faltas ou dos defeitos observados. (Lei n? 14.133, de 2021, art. 117, §19).

7.9. ldentificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira notificacdes para
a correcdo da execuc¢do do contrato, determinando prazo para a corregio.

7.10. O fiscal do contrato informara ao gestor do contato, em tempo habil, a situaciio que demandar
decisdo ou adogdo de medidas que ultrapassem sua competéncia, para que adote as medidas
necessarias e saneadoras, se for o caso.

7.11. No caso de ocorréncias que possam inviabilizar a execugdo do contrato nas datas aprazadas, o
fiscal do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

7.12. O fiscal do contrato comunicar ao gestor do contrato, em tempo hébil, o término do contrato sob
sua responsabilidade, com vistas a renovagio tempestiva ou a prorrogac¢io contratual.

7.13. 0 fiscal administrativo do contrato verificard a manutencdo das condi¢bes de habilitagio da
contratada, acompanhard o empenho, o pagamento, as garantias, as glesas e a formalizacio de
apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos comprobatérios pertinentes, caso
necessario.

7.14. Caso ocorram descumprimento das obriga¢des contratuais, o fiscal administrative do contrato
atuara tempestivamente na solugdo do problema, reportando ao gestor do contrate para gue tome as
providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia.

7.15. O gestor do contrato coordenara a atualizacdo do processo de acompanhamento e fiscalizagdo
do contrato contendo todos os registros formais da execugdo no histérico de gerenciamento do
contrato, a exemplo da ordem de compra/nota de empenho, do registro de ocorréncias, das alteragdes e
das prorrogacdes contratuais, elaborando relatdrio com vistas a verificacdo da necessidade de
adequagdes do contrato para fins de atendimento da finalidade da administrag&o.

7.16. O gestor do contrato acompanhard a manuten¢io das condicdes de habilitacdo da contratada,
para fins de empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da
liquidagdo e do pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais.

7.17. O gestor do contrato acompanhara os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as
ocorréncias relacionadas a execucido do contrato e as medidas adotadas, informando, se for o caso, a
autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia.

7.18. O gestor do contrato emitird documento comprobatdrio da avaliaglo realizada pelos fiscais
técnico, administrativo e setorial quanto ao cumprimento de obrigacfes assumidas pelo contratado,
com mencdo ao seu desempenho na execucdo contratual, baseade nos indicadores objetivamente
definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do cadastro de atesto de
cumprimento de obrigacdes.

7.19. 0O gestor do contrato tomara providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizagdo para fins de aplicagdo de sangdes, a ser conduzido pela comissdo de que trata o art.
158 da Lei n® 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia para tal, conforme o caso.
7.20. O fiscal administrative do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término
do contrato sob sua responsabilidade, com vistas a tempestiva renovacio cu prorrogagio contratual.
7.21. O gestor do contrato devera elaborara relatério final com informagfes sobre a consecugio dos
objetivos que tenham justificado a contratagio e eventuais condutas a serem adotadas para o
aprimoramento das atividades da Administracio.
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CLAUSULA OITAVA - DA ORIGEM DOS RECURSOS

8.1. As despesas decorrentes desta contratacdo correrdo a conta de recursos especificos consignados no
respectivo Orgcamento Municipal vigente, inerentes a CONTRATANTE, nas seguintes rubricas
orgamentéarias:

Unid. Orgamentaria: ___

Projeto/Atividade:

Elemento de Despesas:

Fonte de Recursos:

8.2. A dotacdo relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds aprovacio da Lei
Orgamentaria respectiva e liberacdo dos créditos correspondentes, mediante apostilamento.

CLAUSULA NONA - DA OBRIGACAO DAS PARTES

9.1. Sdo obrigacbes do CONTRATADGQ, o dever de cumprir com todas as disposicOes constantes do
Contrato e em seus anexos, assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes
da boa e perfeita execugdo do objeto, observando, ainda, as obrigagdes a seguir dispostas:
9.1.1. Designar para a execucdo do objeto do presente, profissionais qualificados e habilitados, bem
como comprovar a notéria experiéncia exigida no projeto basico, e cumprir com as obrigagles
trabathistas:
9.1.2. Atender as determinaces regulares emitidas pelo fiscal do contrato ou autoridade superior (art.
137,11} e prestar todo esclarecimento ou informag&o por eles solicitados;
9.1.3. Reparar, corrigir, remover, recoenstruir ou substituir, 3s suas expensas, no total ou em parte, no
prazo fixado pelo fiscal do contrato, 0s servigos nos quais se verificarem vicios, defeitos ou incorregtes
resultantes da execucio dos servigos;
9.1.4. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes da execucdo do objeto, de acordo com o
Cadigo de Defesa do Consumidor (Lei n? 8.078, de 1990), bem como por todo e qualquer dano causado
a Administracdo ou terceiros, nao reduzindo essa responsabilidade a fiscalizagdo ou o
acompanhamento da execucdo contratual pelo Contratante, que ficara autorizado a descontar dos
pagamentos devidos ou da garantia, caso exigida no edital, o valor correspondente aos danos sofridos;
9.1.5, Efetuar comunicacdo ao Contratante, assim que tiver ciéncia da impossibilidade de realizagdo ou
finalizacdo do servigo no prazo estabelecido, para adocao de agdes de contingéncia cabiveis.
9.1.6. Ndo contratar, durante a vigéncia do contrato, cdnjuge, companheirc ou parente em linha rets,
colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, de dirigente do contratante ou do fiscal ou gestor do
contrato, nos termos do artigo 48, paragrafo tnico, da Lei n? 14.133, de 2021;
9.1.7. Quando nio for possivel a verificagio da regularidade no Sisterna de Cadastro de Fornecedores -
SICAF, o contratado devera entregar ao setor responsavel pela fiscalizacdo do contrato, até o dia trinta
do més seguinte ao da prestacdo dos servicos, os seguintes documentos:

a) prova de regularidade relativa a Seguridade Social;

b} certiddo conjunta relativa aos tributos federais e a Divida Ativa da Unido;

¢) certiddes que comprovem a regularidade perante a Fazenda Municipal ou Distrital do domicilio

ou sede do contratado;

d} Certiddo de Regularidade do FGTS - CRF; e

e) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT;
9.1.8. Comunicar ao Fiscal do contrato, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, qualquer ocorréncia
anormal ou acidente que se verifique no local dos servigos.
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9.1.9. Ndo permitir a utilizacdo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condi¢io de
aprendiz para os maiores de quatorze anos, nem permitir a utilizacdo do trabalho do menor de dezoito
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre;

9.1.10. Guardar sigilo sobre todas as informagdes obtidas em decorréncia do cumprimento do contrato;
9.1.11. Apresentar os empregados devidamente identificados por meio de cracha.

9.1.12. Observar os preceitos da legislacdo sobre a jornada de trabalho, conforme a categoria
profissional.

9.1.13. Realiza¢éic dos Servicos:

a) Executar os tratamentos de hemodiélise, consultas de nefrologia clinica e exames de patologia clinica
conforme os padrdes de qualidade e protocolos estabelecidos pela Secretaria de Satdde.

b) Garantir que os servigos sejam realizados por profissionais qualificados e devidamente registrados
nos conselthos de classe pertinentes.

9.1.14. Infraestrutura e Equipamentos:

a) Disponibilizar instala¢Ses adequadas e devidamente equipadas para a realizagio dos procedimentos.
b) Manter os equipamentos em perfeito estado de funcionamento e realizar manutencgdes preventivas e
corretivas conforme necessario.

9.1.15. Qualidade e Seguranga:

a) Assegurar a qualidade e seguranca dos servigos prestados, seguindo as normas e regulamentactes
vigentes.

b} Implementar protocolos de contrele de infeccbes e garantir um ambiente seguro para os pacientes.
9.1.16. Atendimento ao Paciente:

a} Proporcionar atendimento humanizado, respeitando a dignidade e os direitos dos pacientes.

b) Oferecer informagées claras e completas sobre os procedimentos aos pacientes e seus familiares.
9.1.17. Relatérios e Documentacio:

a) Elaborar e fornecer relatorios periédicos sobre os servigos prestados, incluindo dados estatisticos e
indicadores de desempenho, conforme solicitado pela Secretaria de Saide.

b) Manter registros completos e atualizados dos atendimentos realizados, garantindo a
confidencialidade das informagdes dos pacientes.

9.1.18. Coordenacio e Comunicacio:

a) Estabelecer uma linha de comunicagdo eficaz com a Secretaria de Satide para tratar de questdes
operacionais, administrativas e eventuais intercorréncias.

b) Participar de reunites de coordenacio e planejamento conforme solicitado pela Secretaria de Satde.
9.1.19. Cumprimento de Prazos e Normas:

a) Cumprir rigorosamente os prazos estabelecidos para a prestacado dos servigos.

b) Observar todas as normas legais e regulamentares aplicaveis aos servigos de satde prestados.

9.1.20. Capacitagdo e Atualizacdo Profissional:

a) Promover a capacitagioe continua dos profissionais envolvidos nos servigos, assegurando que estejam
atualizados com as melhores praticas e avangos na area de nefrologia e patologia clinica.

9.1.21. Sustentabilidade e Responsabilidade Social:

a) Adotar priticas sustentaveis e socialmente responsaveis no exercicio das atividades, contribuindo
para a melhoria da satide ptiblica no municipio de Canindé/CE.

9.2. Sio obrigacdes do CONTRATANTE, nos termos do art. 92, X, XI e XIV da Lei Federal n.2 14.133/21:
9.2.1. Exigir o cumprimento de todas as obrigactes assumidas pelo Contratado, de acordo com este
contrato e seus anexos;

9.2.2. Receber o objeto no prazo e condigdes estabelecidas no Projeto Basico;
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9.2.3. Notificar o Contratado por escrito da ocorréncia de eventuais imperfeicbes, falhas ou
irregularidades constatadas no curso da execucio dos servigos, fixando prazo para a sua correcio,
certificando-se de que as solugdes por ele propostas sejam as mais adequadas.

9.2.4. Notificar o Contratado, por escrito, sobre vicios, defeitos ou incorregdes verificadas no objeto
fornecido, para que seja por ele substituido, reparado ou corrigido, no total ou em parte, s suas
expensas;

9.2.5. Acompanhar e fiscalizar a execugdo do contrato e o cumprimento das obrigacdes pelo Contratado:
9.2.6. Comunicar a empresa para emissdo de Nota Fiscal no que se refere & parcela incontroversa da
execugdo do objeto, para efeito de liquidacdo e pagamento, quando houver controvérsia sobre a
execu¢do do objeto, quanto & dimensdo, qualidade e quantidade, conforme o art. 143 da Lei n® 14.133
de 2021;

9.2.7. Efetuar o pagamento ao Contratado do valor correspondente a execugdo do objeto, no prazo,
forma e condigdes estabelecidos no presente Contrato e no Projeto Basico;

9.2.8. Aplicar ao Contratado as sangdes previstas na lei e neste Contrato;

9.2.9. Explicitamente emitir decisdo sobre todas as solicitagdes e reclamagdes relacionadas a execugdo
do presente Contrato, ressalvados os requerimentos manifestamente impertinentes, meramente
protelatérios ou de nenhum interesse para a boa execugdo do ajuste.

9.2.9.1. A Administracdo terd o prazo de 30 (trinta) dias, a contar da data do protocolo do requerimento
para decidir, admitida a prerrogagio motivada, por igual perfodo.

9.2.10. Responder eventuais pedidos de reestabelecimento do equilibrio econémico-financeiro feitos
pelo contratado no prazo maximo de 60 (sessenta) dias.

9.2.11. Notificar os emitentes das garantias quanto ao inicio de processo administrativo para apuragio
de descumprimento de cliusulas contratuais.

9.2.12. Comunicar o Contratado na hipétese de posterior alteracio do projeto pelo Contratante, no caso
doart. 93,822 da Lein® 14.133, de 2021,

9.2.13. Assegurar que o ambiente de trabalho, inclusive seus equipamentos e instalagdes, apresentem
condi¢bes adequadas ao cumprimento, pelo Contratado, das normas de seguranca e sadde no trabalho,
quando o servico for executado em suas dependéncias, ou em local por ela designado.

9.2.14. Ndo responder por quaisquer compromissos assumidos pelo Contratado com terceiros, ainda
que vinculados a execugdo do contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em
decorréncia de ato do Contratado, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

9.2.15. Previamente & expedicdo da ordem de servigo, verificar pendéncias, liberar 4reas e/ou adotar
providéncias cabiveis para a regularidade do inicio da sua execucio.

CLAUSULA DECIMA - DA SUBCONTRATA(,‘AO
| 10 1 Nao serd admltzda a subcontratagao do objeto contratual.
CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - GARANTIA DO CONTRATO
111, Néo haverd exigéncia de garantia contratual da execugio.
CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DAS INFRACOES SANCOES E MULTAS
.1112 1 Nos termos dos arts. 155 156 e 162 da Le1 14 133/2021 e das dlspom{;oes constantes do Projeto
Basico, ap0s o regular Procedimento Administrativo de Apuragio de Responsabilidade - PAAR, serdo

apenadas de acordo com a seguinte dosimetria, sem prejuizo das multas previstas no item 12.3 deste
contrato e das demais penalidades legais, assegurado a prévia e ampla defesa:
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Ocorréncia
a) Dar causa a inexecugdo parcial do objeto.

b) Dar causa a inexecugfo parcial do objeto que
cause grave dano a Administra¢do, ao
funcionamento dos servicos piblicos ou ao
interesse coletivo.

¢} Dar causa a inexecugfo total do objeto.

d) Deixar de entregar documentagio exigida
para o certame.

e) Ndo mantiver a proposta, salvo em
decorréncia de fato superveniente devidamente
justificado,

f) Ndo celebrar a ata de registro de precos ou
ndo entregar a documentacdo exigida para a
contratacdo quande convocado dentro do prazo
de validade de sua proposta

g) Ensejar o retardamento da execugdo do
objeto ou da entrega do objeto da licitagio sem
motivo justificado

h) Apresentar declaragdo ou documentagio
falsa exigida para o certame ou prestar
declaracdo falsa durante a licitacdo ou a
execugdo do objeto

i) Fraudar a licitagdo ou
fraudulento na execucio do objeto
j) Comportar-se de modo iniddneo ou cometer
fraude de qualquer natureza

K) Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os
objetivos da licitagio

praticar ato

1) Praticar ato lesivo previsto no art. 52 da Lei
n? 12.846, de 1° de agosto de 2013

PREFEITURA MUNICIPAL DE
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Penalidade
Adverténcia, quando ndo se
imposicao de penalidade mais grave
Impedimento de licitar e contratar no 4mbito da
Unido pelo periodo de 6 (seis) meses a 2 (dois)
anos, quando ndo se justificar a imposicdo de
penalidade mais grave
Impedimento de licitar e contratar no 4mbito da
Unido pelo periodo de 1 um) ano a 3 (trés) anos,
quando ndo se justificar a imposigdo de
penalidade mais grave.
Impedimento de licitar e contratar no 4mbito da
Uni&o pelo perfodo de 1 més a 6 meses, quando
ndo se justificar a imposigdo de penalidade mais
grave.
Impedimento de licitar e contratar no dmbito da
Unido pelo periodo de 2 (dois) meses a 1 (um)
ano, quando ndo se justificar a imposicdo de
penalidade mais grave.
Impedimento de licitar e contratar no &mbito da
Unido pelo periodo de 3 {trés) meses a 2 {dois)
anos, quando ndo se justificar a imposicio de
penalidade mais grave.
Impedimento de licitar e contratar no 4mbito da
Unido pelo periodo de 3 (trés) meses a 1 {um)
ano e 6 {seis} meses, quando nio se justificar a
imposicdo de penalidade mais grave.

justificar a

Declaracdo de inidoneidade para licitar ou
contratar, pelo periodo de 3 {trés) a 6 (seis) anos

Declaragdo de inidoneidade para licitar ou
contratar, pelo periodo de 3 (trés) a 6 (seis) anos
Declaragdo de inidoneidade para licitar ou
contratar, pelo perfodo de 3 (trés) a 6 (seis) anos
Declaragdo de inidoneidade para licitar ou
contratar, pelo periodo de 3 (trés) a 6 (seis) anos
Declaragdoc de inidoneidade para licitar ou
contratar, pelo periodo de 3 (irés} a 6 (seis)
anos.

12.2. Nas condutas previstas nas letras “b”, “¢”, “d”, “e”, “f" e “g" do item anterior, quando justificada a
imposi¢do de penalidade mais grave, serd aplicada a sango de declaragdo de inidoneidade para licitar e
contratar, que impedira o responsavel de licitar ou contratar ne dmbitc da Administracdo Piblica direta
e indireta de todos os entes federativos, pelo prazo minimo de 3 (trés) anos e maxime de 6 (seis) anos.
12.3. Além das penalidades acima descritas, serdo aplicadas ao contratado as seguintes multas:
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a) Moratoria de 0,5% (cinco décimos por cento) por dia de atraso injustificado sobre o valor da
parcela inadimplida, até o limite de 15 (quinze) dias;

b) Moratdria de 0,07% (sete centésimos por cento) do valor total do contrato por dia de atraso
injustificado, até o mdximo de 2% (dois por cento), pela inobservincia do prazo fixado para
apresentagdo, suplementacdo ou reposicdo da garantia.

b.1} O atraso superior a 25 {vinte e cinco) dias autoriza a Administragio a promover a extingdo do
contrato por descumprimento ou cumprimento irregular de suas cldusulas, conforme dispde o
inciso I do art. 137 da Lein. 14.133, de 2021.

¢) Compensatoéria, para as infragdes descritas nas alineas “h)” a “1)” do subitem 12.1, de 20% a 30%
do valor do Contrato.

d) Compensatdria, para a inexecugdo total do contrato prevista na alinea “c)” do subitem 12.1, de
20% a 30% do valor do Contrato.

e) Para infrago descrita na alinea “b)” do subitem 12.1, a multa sera de 15% a 20% do valor do
Contrato.

f} Parainfragdes descritas na alinea “g)” do subitem 12.1, a multa sera de 10% a 15% do valor do
Contrato.

g) Para a infragdo descrita na alinea “a)” do subitem 12.1, a multa ser4 de 5% a 10% do valor do
Contrato, ressalvadas as seguintes infracdes:

12.4. A aplicagdo das sangbes previstas neste Contrato ndo exclui, em hipétese alguma, a obrigagio de
reparacdo integral do dano causado ao Contratante {art. 156, §99, da Lein® 14,133, de 2021)

12.5. Todas as sanges previstas neste Contrato poderio ser aplicadas cumulativamente com a multa
(art. 156,872 dalein® 14,133, de 2021).

12.5.1. Antes da aplicacdo da multa serd facultada a defesa do interessado no prazo de 15 {quinze)
dias tteis, contado da data de sua intimacdo (art. 157, da Lei n® 14.133, de 2021)

12.5.2. Se a multa aplicada e as indenizagGes cabiveis forem superiores ac valor do pagamento
eventualmente devido pelo Contratante ao Contratado, além da perda desse valor, a diferenca sera
descontada da garantia prestada ou sera cobrada judicialmente {(art. 156, §82 da Lei n? 14.133, de
2021).

12.5.3. Previamente ao encaminhamento 3 cobranca judicial, a multa poderd ser recolhida
administrativamente no prazo méximo de 15 {quinze} dias, a contar da data do recebimento da
comunicacdo enviada pela autoridade competente.

12.6. As demais disposiges quanto ao calculo de multas, compensagdes, formas de aplicacio da
sancao, instrucio, conducdo e julgamento de Processo Administrativo de Apuragiio de Reponsabilidade
- PAAR, assim como, as disposicdes obrigatérias quanto aos padrdes éticos serdo aquelas constantes do
Edital e do Projeto Basico do processo a qual esse contrato se vincula, sem prejuizo das demais
normativas municipais correspondentes.

12.7. Na aplicagéo das san¢des serdo considerados (art. 156, §12, da Lei n® 14.133, de 2021):

a} anatureza e a gravidade da infracdo cometida;

b} as peculiaridades do caso concreto;

¢} as circunstancias agravantes ou atenuantes;

d} os danos que dela provierem para o Contratante;

e) aimplantagdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e
orientacdes dos drgidos de controle.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DOS CASOS OMISSOS

13.1. Os casos omissos serdo decididos pelo contratante, segundo as disposicdes contidas na Lei n2
14.133, de 2021, e demais normas federais apliciveis e, subsidiariamente, segundo as disposicbes
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contidas na Lei n® 8.078, de 1990 - Cédigo de Defesa do Consumidor - e normas e principios gerais dos
contratos.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DAS ALTERACOES

14.1. Eventuais alteragbes contratuais reger-se-o pela disciplina dos arts. 124 e seguintes da Lei n®
14.133, de 2021 e Regulamento Interno de Licitacdes e Contratos - RILC (Lei Municipal N° 2.676/2023)
da Prefeitura Municipal de Canindé.

14.2. O contratado é obrigado a aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, os acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarios, até o limite de 25% (vinte e cinco por cento} do valor inicial
atualizado do contrato, e, no caso de reforma de edificio ou de equipamento, até 50% (cinquenta por
cento) do valor inicial atualizado do contrato para acréscimos, na forma do art. 1252 da Lei no
14.133/21.

14.3. As alterag¢fes contratuais deverdo ser promovidas mediante celebracio de termo aditivo,
submetido a prévia aprovacio da consultoria juridica do contratante, salvo nos cascs de justificada
necessidade de antecipagdo de seus efeitos, hipotese em que a formalizacdo do aditivo devera ocorrer
no prazo maximo de 1 (um} més (art. 132 da Lei n® 14.133, de 2021).

14.4. Registros que ndo caracterizam alteragio do contrato podem ser realizados por simples apostila,
dispensada a celebragio de termo aditivo, na forma do art. 136 da Lei n® 14.133, de 2021.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DA EXTINCAO DO CONTRATO

15.1. O contrato seré extinto quando vencido o prazo nele estipulado, independentemente de terem
sido cumpridas ou n#o as obrigag@es de ambas as partes contraentes.
15.2. O contrato podera ser extinto antes do prazo nele fixado, sem 6nus para o contratante, quando
esta ndo dispuser de créditos orgamentdrios para sua continuidade ou quando entender que o contrato
ndo mais lhe oferece vantagem.
15.3. A extingdo nesta hipétese ocorrerd na proxima data de aniversario do contrato, desde que haja a
notificacdo do contratado pelo contratante nesse sentido com pelo menos 2 {dois) meses de
antecedéncia desse dia.
15.4. Caso a notificagdo da nio-continuidade do contrato de que trata este subitem ocorra com menos
de Z (dois) meses da data de aniversario, a extingio contratual ocorrera apés 2 {dois) meses da data da
comunicacgio.
15.5. O contrato poderd ser extinto antes de cumpridas as obrigacdes nele estipuladas, ou antes do
prazo nele fixado, por algum dos motivos previstos no artige 137 da Lei n? 14.133/21, bem como
amigavelmente, assegurados o contraditorio e a ampla defesa.
15.5.1. Nesta hipétese, aplicam-se também os artigos 138 e 139 da mesma Lei.
15.5.2. A alteragdo social ou a modificagio da finalidade ou da estrutura da empresa nio ensejara a
extingdo se ndo restringir sua capacidade de concluir o contrato.
15.5.2.1. Se a operagdo implicar mudanga da pessoa juridica contratada, dever4 ser formalizado termo
aditivo para alteragdo subjetiva.
15.6. O termo de extin¢do, sempre que possivel, serd precedido:
15.6.1. Balango dos eventos contratuais ja cumpridos ou parcialmente cumpridos;
15.6.2. Relagédo dos pagamentos ja efetuados e ainda devidos;
15.6.3. Indenizacbes e multas.
15.7. A extingdo do contrato ndo configura ébice para o reconhecimento do desequilibric econdrmico-
financeiro, hipétese em que sera concedida indeniza¢do por meio de termo indenizatério (art. 131,
caput, da Lei n.2 14,133, de 2021).
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15.8. O contrato podera ser extinto caso se constate que o contratado mantém vinculo de natureza
tecnica, comercial, econfmica, financeira, trabathista ou civil com dirigente do 6rgio ou entidade
contratante ou com agente piblico que tenha desempenhado funcdo na licitaciio ou atue na fiscalizacdo
ou na gestdo do contrato, ou que deles seja cdnjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral ou
por afinidade, até o terceiro grau (art. 14, inciso 1V, da Lei n.2 14.133, de 2021).

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DA PUBLICACAO

16.1. Incumbira ao Contratante divulgar o presente instrumento no Portal Nacional de Contratagdes
Publicas (PNCP), na forma prevista no art. 94 da Lei 14.133, de 2021, bem como, na Imprensa Oficial
(Didrio Oficial do Municipio - DOM) e no respectivo sitio oficial na Internet, em atengdo ao art. 91,
caput, da Lei n.2 14.133, de 2021, e ao art. 89, §2¢, da Lei n. 12.527, de 2011, c/cart. 79, §39, inciso V, do
Decreton. 7.724, de 2012.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DAS DISPOSICOES FINAIS

17.1. O CONTRATADO se obriga a manter, durante toda a execugfo do contrato, em compatibilidade
com as obrigag¢Bes por ele assumidas, todas as condigdes de habilitagio e qualificacdo exigidas na
licitagdo.

17.2. 0 CONTRATANTE se reserva o direito de fazer uso de qualquer das prerrogativas dispostas no
artigo 1042 da Lein® 14.133/2021 de 12 de abril de 2021, alterada e consolidada.

17.3. A inadimpléncia do contratado com referéncia aos encargos trabathistas, sociais, fiscais e
comerciais nao transfere ao CONTRATANTE a responsabilidade por seu pagamento, nem podera onerar
o objeto do contrato ou restringir a regularizacio e o uso dos servicos pela Administragio.

17.4. O Contratado, na vigéncia do Contrato, serd a tnica responsdvel perante terceiros pelos atos
praticados por seu pessoal, eximida a Contratante de quaisquer reclamagdes e indenizagdes.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO FORO

18..1.. 0O foro da Comarca de Canindé é o competente para dirimir questdes decorrentes da execucio
deste Contrato, em obediéncia ao art. 92, §12 da Lei 14.133/2021 de 12 de abril de 2021.
Assim pactuadas, as partes firmam o presente Instrumento, lavrado na Prefeitura Municipal de

Canindé/CE, perante testemunhas que também o assinam, para que produza os seus juridicos e legais
efeitos.

Canindé - CE, ___de de
Secretario(a) de EMPRESA:
CONTRATANTE Sr{a).
CONTRATADO

TESTEMUNHAS:

1. CPFn?
2. CPF ne

wa
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