EDITAL DE PREGA O N°110/2017

Municipio de Tapejara

Secretaria Municipal da Fazenda

Edital de Pregdo n° 110/2017

Tipo de julgamento: MENOR PRECO POR LOTE

Contratagdo de empresa es-
pecializada no fornecimento de Licencas de uso de
software para a area de gestdo da Saude, com exe-
cucéao de servigos técnicos em manutencgao, atuali-
zacdao, suporte e assessoria operacional, customiza-
¢ao, implantacdo e migragéo de base de dados, in-
cluindo a capacitacao dos usuéarios em todos os moé-
dulos do sistema e com o0 acompanhamento presen-

cial na fase inicial de utilizacéo.

O PREFEITO MUNICIPAL DE TAPEJARA, no uso de suas atribuigdes, torna
publico, para o conhecimento dos interessados, que em 07 de novembro de 2017, as 09:00,
na sala de licitacdes, localizada na Prefeitura se reunirdo o pregoeiro e a equipe de apoio,
designados pela Portaria n® 396/16 e 957/17 , com a finalidade de receber propostas e docu-
mentos de habilitacdo, objetivando a contratagdo de empresa para a prestacao de servigos
descritos no item 1, processando-se essa licitacdo nos termos da Lei Federal n.° 10.520, de
17-07-2002, e do Decreto Municipal n® 3.183, de 06 de NOVEMBRO de 2006, com aplicagcdo
subsidiaria da Lei Federal n°® 8.666-93.



1-DO OBJETO:

Constitui objeto da presente licitacdo: Contratacdo de empresa especializada
no fornecimento de Licencas de uso de software para a area de gestao da Saude, com exe-
cucao de servicos técnicos em manutencao, atualizacdo, suporte e assessoria operacional,
customizacao, implantacdo e migracado de base de dados, incluindo a capacitacdo dos usua-

rios em todos os modulos do sistema e com 0 acompanhamento presencial na fase inicial de

utilizacao.
Item Descri¢ado Un Qtd VALOR MARCA
VALOR DO DESLOCAMENTO DIARIO Valor do des-
1 |locamento diario para atendimento na sede do Muni- UN 1
cipio.
2 VALOR DA HORA DE TREINAMENTO HRS 1

LICENCA DE SOFTWARE Licenca de Uso,Implanta-
céo do Sistema de Gestdo da Salde; Converséo dos
3 dados existentes; e Configuragao, parametrizagéo e UN 1
customizagdo para adaptar o Sistema as necessida-
des da Secretaria.

4 MANUTENQAO MENSAL DOS SISTEMAS MES 1
VALOR HORA PARA CUSTOMIZACAO Valor hora
5 |para customizacao de sistema para adequar as ne- HRS 1

cessidades especificas do Municipio.

VALOR DE LOCAQAO MENSAL POR MOBILIDADE
6 |Valor da locagao mensal por mobilidade para agentes| MES 1
de saude e endemias, maximo 50 tablets

VALOR DA HORA TRABALHADA VALOR DA HORA
7 |PARA ATENDIMENTO E TREINAMENTO NA SEDE | HRS 1
DO MUNICIPIO

Valor Total Lote R$

2 - DA APRESENTACAO DOS ENVELOPES:

2.1. Para participacdo no certame, a licitante, além de atender ao disposto no
item 7 deste edital, devera apresentar a sua proposta de preco e documentos de habilitacéo
em envelopes distintos, lacrados, ndo transparentes, identificados, respectivamente, como de
n° 1 e n° 2, para o que se sugere a seguinte inscricao:

AO MUNICIPIO DE TAPEJARA

EDITAL DE PREGAO N.° 110/ 2017

ENVELOPE N.° 01 - PROPOSTA

PROPONENTE (NOME COMPLETO)




AO MUNICIPIO DE TAPEJARA

EDITAL DE PREGAO N.° 110/ 2017

ENVELOPE N.° 02 - DOCUMENTACAO
PROPONENTE (NOME COMPLETO DA EMPRESA)

3 - DA REPRESENTACAO E DO CREDENCIAMENTO:
3.1. A licitante devera apresentar-se para credenciamento junto ao pregoeiro, diretamente,
por meio de seu representante legal, ou através de procurador regularmente constituido, que
devidamente identificado e credenciado, sera o Unico admitido a intervir no procedimento lici-
tatorio, no interesse da representada.
3.1.1. Aidentificacdo sera realizada, exclusivamente, através da apresentacao de documento
de identidade.
3.2. A documentacdo referente ao credenciamento de que trata o item 3.1 devera ser apre-
sentada fora dos envelopes.
3.3. O credenciamento seréa efetuado da seguinte forma:
a) se representada diretamente, por meio de dirigente, proprietario, sécio ou assemelhado,
devera apresentar:

a.l) copia do respectivo Estatuto ou Contrato Social em vigor, devidamente registrado;

a.2) documento de elei¢cdo de seus administradores, em se tratando de sociedade co-
mercial ou de sociedade por agoes;

a.3) inscricdo do ato constitutivo, acompanhado de prova de diretoria em exercicio, no
caso de sociedade civil;

a.4) decreto de autorizagdo, no qual estejam expressos seus poderes para exercer
direitos e assumir obrigacdes em decorréncia de tal investidura e para pratica de todos os
demais atos inerentes ao certame, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em
funcionamento no Pais;

a.b) registro comercial, se empresa individual.

b) se representada por procurador, devera apresentar:

b.1) instrumento publico ou particular de procuracéo, este com a firma do outorgante
reconhecida, em que conste 0s requisitos minimos previstos no art. 654, § 1°, do Cédigo Civil,
em especial 0 nome da empresa outorgante e de todas as pessoas com poderes para a ou-
torga de procuracéo, o nome do outorgado e a indicacédo de amplos poderes para dar lance(s)
em licitacdo publica; ou

b.2) carta de credenciamento outorgado pelos representantes legais da licitante, com-
provando a existéncia dos necessarios poderes para formulacédo de propostas e para pratica

de todos os demais atos inerentes ao certame.



Observacao 1: Em ambos os casos (b.1 e b.2), o instrumento de mandato devera estar acom-
panhado do ato de investidura do outorgante como representante legal da empresa.
Observacao 2: Caso o contrato social ou o estatuto determinem que mais de uma pessoa
deva assinar a carta de credenciamento para o representante da empresa, a falta de qualquer
uma invalida o documento para os fins deste procedimento licitatério.

3.4. Para exercer os direitos de ofertar lances e/ou manifestar intencao de recorrer, € obriga-

téria a licitante fazer-se representar em todas as sessdes publicas referentes a licitacao.

3.5. A empresa que pretender se utilizar dos beneficios previstos nos art. 42 a 45 da Lei Com-
plementar 123, de 14 de dezembro de 2006, disciplinados nos itens 6.15 a 6.18 e 7.3, deste
edital, deverdo apresentar, fora dos envelopes, no momento do credenciamento, declaracéo,
firmada por contador, de que se enquadra como microempresaou empresade pequeno

porte.

3.5.1. As cooperativas que tenham auferido, no ano calendéario anterior, receita bruta até o
limite de 2.400.000,00 (dois milhdes e quatrocentos mil reais), gozardo dos beneficios previs-
tos nos art. 42 a 45 da Lei Complementar 123, de 14 de dezembro de 2006, disciplinados nos
itens 6.15 a 6.18 e 7.3, deste edital, conforme o disposto no art. 34, da Lei 11.488, de 15 de
junho de 2007, desde que também apresentem, fora dos envelopes, no momento do creden-
ciamento, declaracéo, firmada por contador, de que se enquadram no limite de receita
referido acima.

4 - DO RECEBIMENTO E ABERTURA DOS ENVELOPES:

4.1. No dia, hora e local, mencionados no preAmbulo deste edital, na presenca das licitantes
e demais pessoas presentes a sessao publica do pregdo, o pregoeiro, inicialmente, recebera
os envelopes n°s 01 - PROPOSTA e 02 - DOCUMENTACAO.

4.2. Uma vez encerrado o prazo para a entrega dos envelopes acima referidos, nédo sera
aceita a participagcdo de nenhuma licitante retardataria.

4.3. O pregoeiro realizara o credenciamento das interessadas, as quais deverao:

a) comprovar, por meio de instrumento préprio, poderes para formulagéo de ofertas e lances
verbais, bem como para a pratica dos demais atos do certame;

b) apresentar, ainda, declaracéo de que cumprem plenamente os requisitos de habilitaco.

5 - PROPOSTA DE PRECO:

5.1. A proposta, cujo prazo de validade é fixado pela Administracdo em 60 dias, devera ser
apresentada em folhas sequencialmente numeradas e rubricadas, sendo a Ultima datada e
assinada pelo representante legal da empresa, ser redigida em linguagem clara, sem rasuras,
ressalvas ou entrelinhas, e devera conter:

a) razao social da empresa,;



b) proposta financeira, mencionando o preco global dos servi¢os objeto desta licitacdo, onde
deverao estar incluidos todos os custos com material, mao-de-obra, inclusive o BDI, (impos-
tos, taxas, contribui¢cdes sociais, lucro do empreendimento, etc);

c¢) planilha de quantitativos e custos unitarios.

Observacao: Serao considerados, para fins de julgamento, os valores constantes no preco
até, no maximo, duas casas decimais apés a virgula, sendo desprezadas as demais, se hou-
ver, também em eventual contratacao.

6 - DO JULGAMENTO DAS PROPOSTAS:

6.1. Verificada a conformidade com os requisitos estabelecidos neste edital, a autora da oferta
de valor mais baixo e as das ofertas com precos até 10% (dez por cento) superiores aquela
poderdo fazer novos lances, verbais e sucessivos, na forma dos itens subseqlentes, até a
proclamacéo da vencedora.

6.2. Nao havendo, pelo menos, 03 (trés) ofertas nas condi¢des definidas no subitem anterior,
poderdo as autoras das melhores propostas, até o maximo de 03 (trés), oferecer novos lances,
verbais e sucessivos, quaisquer que sejam 0s precos oferecidos em suas propostas escritas.
6.3. No curso da sesséo, as autoras das propostas que atenderem aos requisitos dos itens
anteriores serdo convidadas, individualmente, a apresentarem novos lances, verbais e suces-
sivos, em valores distintos e decrescentes, a partir do autora da proposta classificada em
segundo lugar, até a proclamagéo da vencedora.

6.4. Caso duas ou mais propostas iniciais apresentem precos iguais, sera realizado sorteio
para determinacdo da ordem de oferta dos lances.

6.5. A oferta dos lances devera ser efetuada no momento em que for conferida a palavra a
licitante, obedecida a ordem prevista nos itens 6.3 e 6.4.

6.5.1. Dada a palavra a licitante, esta dispora de 10 s (dez segundos) para apresentar nova
proposta.

6.6. E vedada a oferta de lance com vista ao empate.

6.6.1. A diferenca entre cada lance ndo podera ser inferior a R$ 10,00 (dez reais).

6.7. Nao podera haver desisténcia dos lances ja ofertados, sujeitando-se a proponente desis-
tente as penalidades constantes no item 12 deste edital.

6.8. O desinteresse em apresentar lance verbal, quando convocada pelo pregoeiro, implicara
na exclusao da licitante da etapa competitiva e, consequientemente, no impedimento de apre-
sentar novos lances, sendo mantido o ultimo preco apresentado pela mesma, que sera con-
siderado para efeito de ordenacéo das propostas.

6.9. Caso ndo seja ofertado nenhum lance verbal, sera verificada a conformidade entre a pro-
posta escrita de menor pre¢o unitario e o valor estimado para a contratagdo, podendo o pre-

goeiro negociar diretamente com a proponente para que seja obtido preco melhor.



6.10. O encerramento da etapa competitiva dar-se-4 quando, convocadas pelo pregoeiro, as
licitantes manifestarem seu desinteresse em apresentar novos lances.

6.11. Encerrada a etapa competitiva e ordenadas as ofertas, de acordo com o menor preco
apresentado, o pregoeiro verificara a aceitabilidade da proposta de valor mais baixo, compa-
rando-a com os valores consignados em planilha de custos, decidindo motivadamente a res-
peito.

6.12. A classificacdo dar-se-a pela ordem crescente de precos propostos e aceitaveis. Sera
declarada vencedora a licitante que ofertar o menor prego unitario, desde que a proposta te-
nha sido apresentada de acordo com as especificacdes deste edital e seja compativel com o
preco de mercado.

6.13. Serdo desclassificadas as propostas que:

a) ndo atenderem as exigéncias contidas no objeto desta licitacéo;

b) contiverem opcdes de precos alternativos;

c) forem omissas em pontos essenciais, de modo a ensejar duvidas;

d) se oponham a qualquer dispositivo legal vigente, bem como as que ndo atenderem aos
requisitos do item 5;

e) apresentarem precos manifestamente inexequiveis.

Observacgao: Quaisquer insergdes na proposta que visem modificar, extinguir ou criar direitos,
sem previsao no edital, serdo tidas como inexistentes, aproveitando-se a proposta no que ndo
for conflitante com o instrumento convocatorio.

6.14. Nao serdo consideradas, para julgamento das propostas, vantagens nao previstas no

edital.

6.15. Encerrada a sessao de lances, serd verificada a ocorréncia do empate ficto, previsto no
art. 44, 82° da Lei Complementar 123/06, sendo assegurada, como critério do desempate,
preferéncia de contratagdo para as microempresas, as empresas de pequeno porte e as Coo-

perativas que atenderem ao item 3.5.1, deste edital.

6.15.1. Entende-se como empate ficto aquelas situacdes em que as propostas apresentadas
pela microempresa e pela empresa de pequeno porte, bem como pela cooperativa, sejam

superiores em até 5% (cinco por cento) a proposta de menor valor.
6.16. Ocorrendo o0 empate, na forma do item anterior, proceder-se-a da seguinte forma:

a) A microempresa, a empresa de pequeno porte ou a cooperativa detentora da
proposta de menor valor sera convocada para apresentar, no prazo de 5 (cinco) minutos, nova
proposta, inferior aquela considerada, até entdao, de menor preco, situacdo em que sera de-

clarada vencedora do certame.



b) Se a microempresa, a empresa de pequeno porte ou a cooperativa, convocada
na forma da alinea anterior, ndo apresentar nova proposta, inferior a de menor preco, sera
facultada, pela ordem de classificacdo, as demais microempresas, empresas de pequeno
porte ou cooperativas remanescentes, que se enquadrarem na hipétese do item 6.15.1 deste

edital, a apresentacdo de nova proposta, ho prazo previsto na alinea a deste item.

6.17. Se nenhuma microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa, satisfizer as
exigéncias do item 6.16 deste edital, sera declarado vencedor do certame o licitante detentor

da proposta originariamente de menor valor.

6.18. O disposto nos itens 6.15 a 6.17, deste edital, ndo se aplica as hipéteses em que a
proposta de menor valor inicial tiver sido apresentada por microempresa, empresa de pe-
queno porte ou cooperativa.

6.19. Da sessao publica do pregédo sera lavrada ata circunstanciada, contendo, sem prejuizo
de outros, o registro das licitantes credenciadas, as propostas escritas e verbais apresenta-
das, na ordem de classificacdo, a analise da documentacéo exigida para habilitacéo e os re-
Ccursos interpostos.

6.20. A sessao publica ndo sera suspensa, salvo motivo excepcional, devendo todas e quais-
guer informagdes acerca do objeto serem esclarecidas previamente junto ao setor de Licita-
¢Oes deste Municipio.

6.21. Caso haja necessidade de adiamento da sessdo publica, sera marcada nova data para
continuacgdo dos trabalhos, devendo ficar intimadas, no mesmo ato, as licitantes presentes.

7 - DA HABILITACAO:

7.1. Para fins de habilitacdo neste pregéo, o licitante devera apresentar, dentro do ENVELOPE
N° 02, os seguintes documentos:

7.1.1 declaragdo que atende ao disposto no artigo 7.°, inciso XXXIll, da Constituicdo Federal,
conforme o modelo do Decreto Federal n.° 4.358-02;

7.1.2 - HABILITACAO JURIDICA:

a) registro comercial no caso de empresa individual;

b) prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ/MF);

c) ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado, em se tra-
tando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedade por a¢cdes, acompanhado de docu-
mentos de eleicdo de seus administradores;

d) decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira em funcio-
namento no Pais, e ato de registro ou autorizacéo para funcionamento expedido pelo 6érgao

competente, quando a atividade assim o exigir.



7.1.3 - REGULARIDADE FISCAL:

a) prova de inscricdo no Cadastro de Contribuintes do Estado ou do Municipio, se houver,
relativo ao domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividades;

b) prova de regularidade com a Fazenda Federal (Certiddo Negativa de Débito de Tributos e
ContribuicBes Federais expedida pela Secretaria da Receita Federal e Certiddo Negativa de
Débitos quanto a divida ativa da Unido, expedida pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacio-
nal), Estadual e Municipal, sendo a ultima do domicilio ou sede da licitante;

c) prova de regularidade relativa a Seguridade Social (CND/INSS), demonstrando situagéo
regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos em lei;

d) prova de regularidade (CRF) junto ao Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS);
e) Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas.

f) certiddo negativa de faléncia ou concordata expedida pelo distribuidor da sede da pessoa
juridica, em prazo nao superior a 30 (trinta) dias da data designada para a apresentacao do
documento;

g) Declaragdo de visita técnica comprovando que a LICITANTE, por intermédio de seu
responsavel técnico, visitou o local do respectivo servigo, reconheceu as caracteristicas dos
sistemas e da tecnologia existente, ambiente, instalagbes e tomou conhecimento de todas as
informacdes e das condicoes locais para o cumprimento das obrigacdes do objeto da presente
licitacdo, inclusive sobre as peculiaridades técnicas dos servigcos a serem realizados,
cientificando-se de todos os aspectos que possam influir direta ou indiretamente na execucgao
do objeto licitado (art. 30, inciso Il da Lei 8.666/93);

h) A visita técnica para as empresas participantes é obrigatoria até 03 (Trés) dias uteis a
abertura do processo licitatério, onde as mesmas receberdo um atestado para comprovacao
desta visita e de conhecimento de toda a infraestrutura e instalacdes onde deverdo ser utili-
zados o sistema de gestdo. Este documento devera fazer parte do envelope de documentos
para a respectiva comprovacao. A visita devera ser marcada com a servidora Daniela Girardi,
pelo fone (54) 9939-9674, nos seguintes horérios: 7:30hras as 11:30hrs e das 13:00hrs as
17:00hrs,

i) As LICITANTES deverao comprovar aptidao para desempenho de atividade pertinente e
compativel em caracteristicas, quantidades e prazos com o objeto da licitagéo (art. 30, Il, da
Lei 8.666/93).

j) A apresentacado de atestados de capacidade técnica ou qualquer outra documentacao in-
compativel com o objeto do certame sera interpretada como interferéncia negativa no normal

andamento de qualquer ato da licitacdo e sera passivel de aplicacdo das sangdes previstas



no art. 81 da Lei n.o 8.666/1993. (item 9.4, TC-006.580/2009- 0, Acérdao TCU n° 1.724/2010-

Plenario).

k) Para comprovagao de que a empresa LICITANTE possui capacitagao e experiéncia na
execugao de servigos correlatos aos do objeto deste Projeto, a empresa devera, nos termos
do Art. 30, paragrafo 1°, da Lei no 8.666/93, juntamente com a documentagao de habilitagao
necessaria, apresentar atestado (s) de Capacidade Técnica expedido(s) por pessoa juridica
de direito publico ou privado. No atestado deve constar os médulos contratados que devem
ser igual ao do objeto, em caracteristicas, quantidades e prazo. Devendo constar a data que
se iniciou a vigéncia do contrato, pois s6 serdo validos atestados que comprovem que 0s
servi¢os fornecidos conforme o objeto seja no minimo de um ano. O respectivo atestado
devera ter sua emissdo com data nao superior a 30 (trinta) dias da abertura deste processo
licitatorio e 0 mesmo devera estar assinado e carimbado com os dados do gestor atual.

7.2. Para as empresas cadastradas no Municipio, a documentacdo podera ser substituida
pelo seu Certificado de Registro de Fornecedor, desde que seu objetivo social comporte o
objeto licitado e o registro cadastral esteja no prazo de validade.

Observacao: Caso algum dos documentos fiscais obrigatérios, exigidos para cadastro esteja
com o prazo de validade expirado, a licitante devera regulariza-lo no 6érgdo emitente do ca-

dastro ou anexa-lo, como complemento ao certificado apresentado, sob pena de inabilitacao.

7.3 A microempresa e a empresa de pequeno porte, bem como a cooperativa que
atender ao item 3.5.1, que possuir restricdo em qualquer dos documentos de regularidade
fiscal, previstos no item 7.1.3, deste edital, ter4 sua habilitacdo condicionada & apresentacao
de nova documentacgéo, que comprove a sua regularidade em dois dias Uteis, a da sessdo em

que foi declarada como vencedora do certame.

7.3.1 O prazo de que trata o item anterior podera ser prorrogado uma Unica vez, por
igual periodo, a critério da Administracdo, desde que seja requerido pelo interessado, de

forma motivada e durante o transcurso do respectivo prazo.

7.3.2 Ocorrendo a situacdo prevista no item 7.3, a sessdo do pregao sera suspensa,
podendo o pregoeiro fixar, desde logo, a data em que se dara continuidade ao certame, fi-
cando os licitantes ja intimados a comparecer ao ato publico, a fim de acompanhar o julga-

mento da habilitacdo.

7.3.3 O beneficio de que trata o item 7.3 ndo eximira a microempresa, a empresa de
pequeno porte e a cooperativa, da apresentacdo de todos os documentos, ainda que apre-

sentem alguma restrigdo.



7.3.4 A nao regularizacdo da documentacédo, no prazo fixado no item 7.3, implicara na
inabilitacdo do licitante e a ado¢do do procedimento previsto no item 8.2, sem prejuizo das
penalidades previstas no item 12.1, aliena a, deste edital.

7.4. O envelope de documentacéo que néo for aberto ficard em poder do pregoeiro pelo prazo
de 30 (trinta) dias, a contar da homologacédo da licitacdo, devendo a licitante retira-lo, apés
aguele periodo, no prazo de 5 (cinco) dias, sob pena de inutilizacdo do envelope.

8 - DA ADJUDICACAO:

8.1. Constatado o atendimento das exigéncias fixadas no edital, a licitante que ofertar o menor
preco sera declarada vencedora, sendo-lhe adjudicado o objeto do certame.

8.2. Em caso de desatendimento as exigéncias habilitatorias, o pregoeiro inabilitara a licitante
e examinara as ofertas subsequentes e qualificacao das licitantes, na ordem de classificagédo
e, assim, sucessivamente, até a apuracdo de uma que atenda ao edital, sendo a respectiva
licitante declarada vencedora, ocasiao em que o pregoeiro podera negociar diretamente com
a proponente para que seja obtido preco melhor.

8.3. Encerrado o julgamento das propostas e da habilitacao, o pregoeiro proclamara a vence-
dora e, a seguir, proporcionard as licitantes a oportunidade para manifestarem a intencéo de
interpor recurso, esclarecendo que a falta dessa manifestagéo expressa, imediata e motivada,
importara na decadéncia do direito de recorrer por parte da licitante.

9 - DOS RECURSOS ADMINISTRATIVOS:

9.1. Tendo a licitante manifestado motivadamente, na sessdo publica do pregéo, a intencéo
de recorrer, esta ter4 o prazo de 03 (trés) dias corridos para apresentacdo das razdes de
recurso.

9.2. Constara na ata da sessao a sintese das razdes de recurso apresentadas, bem como o
registro de que todas as demais licitantes ficaram intimadas para, querendo, manifestarem-se
sobre as razdes do recurso no prazo de 03 (trés) dias corridos, apds o término do prazo da
recorrente, proporcionando-se, a todas, vista imediata do processo.

9.3. A manifestacao expressa da intengdo de interpor recurso e da motivagao, na sessao pu-
blica do pregéo, sao pressupostos de admissibilidade dos recursos.

9.4. O recurso sera dirigido a autoridade superior, por intermédio daquela que praticou o ato
recorrido, a qual podera, no prazo de 5 (cinco) dias Uteis, reconsiderar sua decisao ou fazé-lo
subir, acompanhado de suas razdes, devendo, neste caso, a decisédo ser proferida dentro do
prazo de 5 (cinco) dias Uteis, contado da subida do recurso, sob pena de responsabilidade
daquele que houver dado causa a demora.

10 - DOS PRAZOS DA GARANTIA:



10.1 Esgotados todos os prazos recursais, a Administracdo, no prazo de 5 (cinco) dias, con-
vocara a vencedora para assinar o contrato, sob pena de decair do direito a contratacdo, sem
prejuizo das sancdes previstas neste edital.

10.2 O prazo de que trata o item anterior poderd ser prorrogado, uma vez e pelo mesmo
periodo, desde que seja requerido de forma motivada e durante o transcurso do respectivo
prazo.

10.3 O prazo de vigéncia do contrato sera de 12 meses, a contar de sua assinatura, podendo
ser prorrogado, a critério da Administracdo e com a anuéncia da contratada, nos termos do
art. 57, inciso Il da Lei n°® 8.666-93.

11. DO ATESTADO DE TESTE DE CONCEITO DE PRODUTO

11.1. A Administracdo Publica Municipal, através da Comissdo Especial de Avaliacao,
realizara com a empresa licitante vencedora, antes da assinatura do contrato, um teste de
conformidade do sistema, com o objetivo de comprovar se o sistema realmente dispde dos
requisitos minimos obrigatorios, presentes no Termo de Referéncia.

11.2. A Comissédo Especial de Avaliacdo, se reserva o direito de avaliar, todos os requisitos
obrigatérios e aqueles que julgar necessario, dentre todos apresentados no Termo de
Referéncia. Ressalta-se ainda que, aqueles requisitos obrigatérios que dependem da
integragdo com sistemas em uso na Secretaria Municipal da Saude de Tapejara, ndo serdo
avaliados pela Comissdo, pois o funcionamento dos mesmos depende de algumas
customizacdes das solugbes por parte da licitante durante a fase de implantagdo. Estas
customizacbes decorrentes da integracdo com sistemas ja existentes, poderdo ser
computadas naquelas mencionadas no Anexo |.

11.3. A responsabilidade de providenciar todos 0s equipamentos necessarios para a
realizacdo do teste de conformidade, inclusive conex&o a internet (tecnologia 3G ou outros)
é da empresa licitante, ficando a Prefeitura Municipal de Tapejara responsavel somente pela
disponibilizacdo do espaco para realizagdo do mesmo.

11.4. Caso a solucéo da licitante ndo seja aprovada no teste de conformidade, a mesma sera
desclassificada, sendo convocadas para a realizacdo deste teste as demais licitantes, por
ordem de classificacéo. A licitante cuja solucdo for reprovada no teste de conformidade, ou
seja, ndo atender a qualquer dos requisitos minimos obrigatoérios, podera ser julgada inidonea
para contratar com a Administracdo Publica. Constatado o atendimento pleno as exigéncias
fixadas neste edital e consequente aprovacdo no teste de conformidade, a licitante sera
declarada vencedora, sendo-lhe adjudicado o presente objeto, para o qual apresentou
proposta.

12. OBRIGAGOES E RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA



12.1. A licitante contratada ficara obrigada a fornecer o objeto nas condi¢des, no preco e no
prazo estipulados na proposta.

12.2 Se constatada, por ocasido do recebimento ou durante a utilizagdo qualquer
irregularidade do produto licitado, a licitante devera substituir o objeto recusado dentro dos
prazos estabelecidos no Edital.

12.3. A Contratada se compromete a executar os servi¢cos, quando for o caso, em perfeito
acordo com as especificacdes do Edital e seus anexos, assim como as da proposta, do
Contrato e das normas técnicas durante todo o periodo de vigéncia do contrato.

12.4. A Contratada nao podera alegar incapacidade de execugao de parte ou todo do objeto
contratado, bem como impossibilidade de ajuste e/ou adequacao de performance técnica,
quaisquer que sejam os empecilhos, estando obrigada a execugao dos ajustes e adequagdes
necessarias para dirimi-los, sem énus para a CONTRATANTE.

12.5. Cabe a licitante contratada, além das obriga¢cdes constantes neste Edital e nas
Especificagbes Técnicas estabelecidas em clausulas proprias deste instrumento, e ainda
daquelas estabelecidas em lei, em especial as definidas nos diplomas federais e estaduais
sobre licitagoes:

12.5.1 cumprir as posturas do Municipio e as disposi¢cdes legais Estaduais e Federais que
interfiram na execugao dos servicos;

12.5.2 responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a CONTRATANTE ou a terceiros
decorrentes de sua culpa ou dolo na execug¢ao do Contrato, nao excluindo ou reduzindo essa
responsabilidade a fiscalizacao da PREFEITURA em seu acompanhamento;

12.5.3 manter, durante toda a execucdo do contrato, todas as condi¢cdes de habilitagdo e a
qualificagdo exigida na licitagdo indicada no predmbulo deste termo, apresentando a
PREFEITURA, inclusive, a licenca de funcionamento da empresa correspondente a cada
exercicio;

12.5.4. responsabilizar-se por eventuais paralisagdes dos servicos por parte de seus
empregados, substituindo-os sem repasse de qualquer 6nus a PREFEITURA, para que nao
haja interrupcao dos servigos prestados;

12.5.5 manter seu pessoal uniformizado, identificando-os por meio de crachas, fornecendo-
Ihes os Equipamentos de Protecao Individual (EPI), quando for o caso;

12.5.6 dar ciéncia imediata e por escrito a CONTRATANTE sobre qualquer anormalidade que
verificar na execugao dos servicos;

12.5.7 prestar esclarecimentos que lhe forem solicitados e atender prontamente as
reclamacodes sobre seus servigos;

12.5.8 manter equipamentos e utensilios necessarios a execugao dos servigos em perfeitas

condi¢des de uso, em quantidade necessaria a boa execucio dos trabalhos.



12.5.9 responsabilizar-se, as suas expensas, pelos servicos de manutencao corretiva e
preventiva dos servigos pertinentes, bem como pelos danos causados as instalacdes fisicas
da PREFEITURA, mesmo que efetuados por empresa terceirizada;

12.5.10 exercer controle sobre a qualidade e pontualidade dos servigos prestados;

12.5.11. re-executar servigos que justificadamente forem solicitados pela CONTRATANTE
quando estiverem em desacordo com as técnicas e procedimentos aplicaveis aos mesmos;
12.5.12 assumir total responsabilidade pelos equipamentos, méveis e utensilios colocados a
sua disposicdo para a execugdo do servigo, garantindo-lhes a integridade e ressarcindo a
PREFEITURA das despesas com a manutencao corretiva decorrente de sua ma utilizacao;
12.5.13. Executar o treinamento dos profissionais de informatica em quantidade de horas e
em numeros de servidores, segundo especificagdo contida no Anexo | neste Edital.

12.5.14. Antes de efetivar a instalagdo, o proponente deve entregar um cronograma contendo
descrigdo da instalacdo e da configuragdo que deve ser submetido a aprovagédo da equipe
técnica da PREFEITURA,;

12.5.15. A contratada devera disponibilizar equipe com experiéncia em servigos de migracao
de dados a fim de executar as rotinas de migragéo. A contratada também devera disponibilizar
ferramentas tecnolégicas adequadas para a correta e eficiente migracao dos dados e oferecer
servicos de consultoria técnica para resolucéo de problemas e conflitos inerentes ao servigo
de migragao de dados, tais como: consolidacdes e inconsisténcias.

13. OBRIGAGOES DA CONTRANTE

13.1. Para o fornecimento dos produtos e para a execugao dos servicos objeto do presente
contrato, a Prefeitura de Tapejara obriga-se a:

13.1.1. Exercer, através da Secretaria Municipal da Saude, a fiscalizagao do contrato, dos
produtos e servicos;

13.1.2. Facilitar, por todos os meios, o exercicio das fungcbes da PREFEITURA, dando-lhe
acesso as suas instalagdes, promovendo o bom entendimento entre seus servidores e os
empregados da Prefeitura e cumprindo suas obrigagdes estabelecidas neste Contrato;
13.1.3. Prestar aos empregados da contratada informacbes e esclarecimentos que
eventualmente venham a ser solicitados e que digam respeito a natureza dos servigos
contratados;

13.1.4. Destinar local adequado, dotado da infraestrutura necessaria bem com a devida
seguranga que os servicos demandam.

13.1.5. A contratante devera disponibilizar equipe técnica com conhecimento da base de
dados legada a ser migrada para nova solugao, bem como usuarios dos sistemas legados
para auxiliar em eventualidades, com o objetivo de determinar o que deve ser migrado.

14 - DO PAGAMENTO:



14.1.1. SOFTWARES: A entrega e Instalacao das Licencas dos softwares deverao ser pagos
em 15 dias, mediante emissao do termo de aceite correspondente.

14.1.2. SERVICOS MANUTENCAO: A prestagdo dos Servicos Especializados, Manutenco,
Suporte e Treinamento deverao ser pagos em 12 parcelas mensais e iguais mediante aceite
correspondente, cujo prazo comecara a contar 30 dias apds o inicio da prestagcdo dos
Servigos.

14.2. A Prefeitura de Tapejara efetuara o pagamento até 5° (quinto) dia util do més
subsequente apds o recebimento e aceite dos produtos/servicos com a respectiva Nota
Fiscal/Fatura ou documento legalmente equivalente, observado o cumprimento integral das
disposicdes contidas neste edital.

14.3. A empresa devera mencionar na respectiva Nota Fiscal/Fatura informagdes sobre os
produtos e servicos prestados, tais como: atividade realizada, local, além de mencionar o
numero do Contrato, o numero da Licitagcdo e o n° do Processo, bem como o relatério dos
servigos realizados no periodo a que o0 pagamento se referir.

14.4. Os precos sao fixos e irreajustaveis, exceto por forga de disposigao legal, especialmente
quando comprovadas as situagdes descritas no art. 65, 1, “b”, Il, “d”, da Lei n.° 8.666/93 e com
base no limite do IGPM/FGV, desde que atendidas as condigdes preconizadas no Edital.
14.4.1 Em caso de renovacao contratual, apés 12 (doze) meses da vigéncia do contrato, os
valores poderao reajustados com base na variagao do IGPM-FGV ocorrida no periodo, tendo
como base inicial o preco consignado na proposta apresentada pela licitante contratada.
14.5. Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente pelo
IGPM/FGV do periodo, ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administragdo compensara
a contratada com juros de 0,5% ao més, pro rata.

15 - DAS PENALIDADES:

15.1 Pelo inadimplemento das obrigacdes, seja ha condi¢cdo de participante do pregéo ou de
contratante, as licitantes, conforme a infracdo, estardo sujeitas as seguintes penalidades:

a) deixar de apresentar a documentacao exigida no certame: suspensao do direito de licitar e
contratar com a Administracdo pelo prazo de 2 anos e multa de 10% sobre o valor estimado
da contratacéo;

b) manter comportamento inadequado durante o pregéo: afastamento do certame e suspen-
sao do direito de licitar e contratar com a Administracéo pelo prazo de 2 anos;

c) deixar de manter a proposta (recusa injustificada para contratar): suspenséo do direito de
licitar e contratar com a Administracdo pelo prazo de 5 anos e multa de 10% sobre o valor
estimado da contratacao;

d) executar o contrato com irregularidades, passiveis de corre¢do durante a execucéo e sem

prejuizo ao resultado: adverténcia;



€) executar o contrato com atraso injustificado, até o limite de 3 (trés)dias, apds os quais sera
considerado como inexecuc¢do contratual: multa diaria de 0,5% sobre o valor atualizado do
contrato;

f) inexecucdo parcial do contrato: suspensao do direito de licitar e contratar com a Adminis-
tracdo pelo prazo de 3 anos e multa de 8% sobre o valor correspondente ao montante ndo
adimplido do contrato;

g) inexecucéo total do contrato: suspensao do direito de licitar e contratar com a Administra-
¢do pelo prazo de 5 anos e multa de 10% sobre o valor atualizado do contrato;

h) causar prejuizo material resultante diretamente de execucao contratual: declaragéo de ini-
doneidade cumulada com a suspenséo do direito de licitar e contratar com a Administragdo
Publica pelo prazo de 5 anos e multa de 10 % sobre o valor atualizado do contrato.

15.2 As penalidades seréo registradas no cadastro da contratada, quando for o caso.

15.3 Nenhum pagamento sera efetuado pela Administracdo enquanto pendente de liquidagéo
qualquer obrigacéo financeira que for imposta ao fornecedor em virtude de penalidade ou
inadimpléncia contratual.

16 - DAS DISPOSICOES GERAIS:

16.1. Quaisquer informacdes ou duvidas de ordem técnica, bem como aquelas decorrentes
de interpretagéo do edital, dever&o ser solicitadas por escrito, ao Municipio de Tapejara, setor
de Licitagdes, sito na Rua do Comércio, n® 1468, ou pelo telefone 54-3344-4737, no horério
compreendido entre as 8:00 e 17:00 horas, preferencialmente, com antecedéncia minima de
03 (trés) dias da data marcada para recebimento dos envelopes.

16.2. Os questionamentos recebidos e as respectivas respostas com relagdo ao presente
Pregéo encontrar-se-ao a disposi¢éo de todos os interessados no Municipio, setor de Licita-
coes.

16.3 Ocorrendo decretagdo de feriado ou qualquer fato superveniente que impeca a realiza-
cdo de ato do certame na data marcada, a data constante deste edital sera transferida, auto-
maticamente, para o primeiro dia Util ou de expediente normal subseqliente ao ora fixado.
16.4. Para agilizagéo dos trabalhos, solicita-se que as licitantes fagam constar na documen-
tacdo o seu endereco, e-mail e os niumeros de fax e telefone.

16.5. Todos os documentos exigidos no presente instrumento convocatorio poderdo ser apre-
sentados em original ou por qualquer processo de cOpia autenticada por tabelido ou, ainda,
publicacdo em érgao da imprensa oficial. Os documentos extraidos de sistemas informatiza-
dos (internet) ficardo sujeitos a verificacao da autenticidade de seus dados pela Administra-
cao.

16.6. A proponente que vier a ser contratada ficard obrigada a aceitar, nas mesmas condi¢des

contratuais, 0s acréscimos ou supressfes que se fizerem necessérios, por conveniéncia da



Administracao, dentro do limite permitido pelo artigo 65, § 1°, da Lei n° 8.666-93, sobre o valor
inicial contratado.

16.7. Apés a apresentacdo da proposta, ndo cabera desisténcia, salvo por motivo justo decor-
rente de fato superveniente e aceito pelo pregoeiro.

16.8. A Administracdo podera revogar a licitacdo por razdes de interesse publico, devendo
anula-la por ilegalidade, em despacho fundamentado, sem a obrigacao de indenizar (art. 49
da Lei Federal n° 8.666-93).

16.9. Fica eleito o Foro da Comarca de Tapejara para dirimir quaisquer litigios oriundos da
licitacdo e do contrato dela decorrente, com expressa renuncia a outro qualquer, por mais

privilegiado que seja.

Tapejara, 23 de outubro de 2017.

Vilmar Merotto

Prefeito Municipal de Tapejara - RS

Este edital se encontra examinado e aprovado
por esta Assessoria Juridica.
Em - -

Nailé Licks Moraes
Assessora Juridica




ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA

1. Objeto da Licitagdo:

Contratagao de empresa especializada no fornecimento de Licengas de uso de software
para a area de gestdo da Saude, com execug¢ao de servicos técnicos em manutencio,
atualizagao, suporte e assessoria operacional, customizacao, implantagdo e migracao de
base de dados, incluindo a capacitagdo dos usuarios em todos os médulos do sistema e
com o acompanhamento presencial na fase inicial de utilizacdo, descritos nos anexos “I”
e “ll deste edital, por um periodo de 12 meses, a contar do inicio da vigéncia do contrato,
nos termos deste edital, de forma a atender completamente as funcionalidades descritas
no mesmo.

1.1. Beneficios esperados:
1.1.1. Aumento da eficacia administrativa e operacional;
1.1.2. Reducéo de prazos e riscos operacionais;
1.1.3. Melhoria da qualidade da informac&o;

1.1.4. Criacdo de condi¢Oes para a utilizacdo de ferramentas de apoio a tomada de
decisao;

1.1.5. Aprimoramento dos mecanismos de gestao e controle interno da saude publica
municipal;

1.1.6. Melhoria no atendimento aos individuos.
1.2. Areas envolvidas:

1.2.1. Secretaria Municipal de Saude;

1.2.2. Todas Unidades de Saude do municipio;

1.3. Justificativa



A Secretaria Municipal da salude de Tapejara atualmente tem em sua rede, 07 unida-
des de atendimento.
O Sistema de Gestéo de Saude visa:
1.3.1. Prover o Municipio de uma solucao tecnologicamente atual e homogénea, integrando
as informacdes de saude;
1.3.2. Organizar o acervo disponivel de informacgfes existentes, numa base de dados inte-
grada e estruturada;
1.3.3. Criar ponto de fuséo digital baseado nas informag¢des do Sistema para ampla socializa-
cdo do conhecimento, como também realizar agcbes de monitoramento e avaliagdo da gestéao;
1.3.4. Melhoria da execucéo de atividades e gerenciamento de informac¢des da area da Saude
do Municipio de Tapejara;
1.3.5. Promover a economia de recursos publicos e a reducao de retrabalho, contribuindo para
0 aumento da produtividade dos servidores envolvidos;
1.3.6. Consolidar relatérios de dados entre todas as Unidades de Saude do Municipio possi-
bilitando um melhor planejamento das ac¢oes;
1.3.7. Implantacdo de sala de situacdo gerencial para melhoria da agilidade decisoéria e to-
mada de decisdo dos gestores da salde, no elenco das suas prioridades;
1.3.8. Desenvolver a pratica da andlise, avaliando o custo-beneficio dos investimentos da sa-
ude;
1.3.9. Agilizar o acesso as informacgdes pelos 6rgdos de controle e pela sociedade em geral;
1.3.10. Permitir a mobilidade e rastreabilidade dos dados coletados.
1.4. VISITA TECNICA
1.4.1. A implantagédo do Sistema de Informacédo para Gestdo da Saude, deve abranger todas
as especificagfes técnicas/funcionais e itens obrigatorios, constantes no Anexo | deste edital.
1.4.2. A visita técnica para as empresas participantes é obrigatéria e deve ser realizada em
até 03 (trés) dias uteis anteriores ao inicio do processo licitatério. Na ocasido da visita as
proponentes receberdo um atestado para comprovacao desta, e declarardo conhecimento de
toda a infraestrutura e instalacdes onde devera ser utilizado o sistema de gestdo. A visita
devera ser marcada com a servidora Daniela Girardi pelo fone (54)99939-9674 nos seguintes
horérios: 9.00 horas as 12.00 horas e das 13.00 horas as 17.00 horas,

2. Dos servicos de migracédo de dados e customizacéo

2.1. O servigo de customizacéo relacionado na definicdo do objeto refere-se aquelas cus-
tomizacgBes de requisitos que ndo se encontram descritas neste edital e que néo se
encontrarem implementadas na solugcdo contratada, ressaltando-se que ndo sejam
decorrentes de imposic¢des legais ou atualizagdes. Para tanto, estima-se uma cota de

horas para customizagdo. Os servicos que corresponderem a este item do edital,



2.2.

2.3.

somente deverdo ser executados mediante prévia autorizacdo da equipe técnica da

contratante, que sera responsavel pela gestao destas horas.

O servico de migracdo de dados sera executado de forma compartilhada entre as
partes (contratada e contratante). A contratante devera disponibilizar equipe técnica
com conhecimento da base de dados legada a ser migrada para nova solucéo, bem
como usuarios dos sistemas legados para auxiliar em eventualidades, com o objetivo
de determinar o que deve ser migrado. A contratada devera disponibilizar equipe com
experiéncia em servicos de migracdo de dados a fim de executar as rotinas de migra-
¢do. A contratada também deveré disponibilizar ferramentas tecnoldgicas adequadas
para a correta e eficiente migracdo dos dados e oferecer servicos de consultoria téc-
nica para resolugdo de problemas e conflitos inerentes ao servico de migracéo de
dados, tais como: consolidagdes e inconsisténcias. As atividades de consultoria e
execucado para migracdo de dados por parte da contratada deverdo ser executadas e
computadas dentro das horas de cota estabelecida anteriormente.

Os servigos de customizacdo, quando autorizados, deverdo ser realizados pela con-
tratada conforme calendario de entregas acordado entre as partes.

Da Licenca de uso do Sistema de Informagao para Gestdo da Saude:

3.1.

3.2.

A licenga de uso da solugéo, concedida pelo tempo de validade do contrato, é a ces-
séo do direito de uso n&o exclusivo do sistema de informacédo para gestdo da saude,

para a secretaria da salde do municipio.

N&o haverd restricbes quanto ao numero de usuarios e/ou estagdes de trabalho que
utilizardo o sistema, ndo sendo permitido a cobranca de custo adicional de licencia-
mento, caso 0 numero de usuarios, acessos simultaneos e/ou estag¢des de trabalho
seja alterado para mais ou para menos, esta variagdo estara automaticamente licen-

ciada e nao ir4 gerar custo adicional.

Da garantia

4.1.

Entende-se por garantia do sistema a manuteng¢do do software, corrigindo eventuais
falhas do sistema, originados por erro de codificacao e/ou andlise dos programas que

fazem parte integrante do sistema de informacgéo para gestédo da saude.

Dos Servicos de Manutencéo e Suporte Técnico

5.1.

O servigo de ‘manutengéo corretiva’, adaptativa e evolutiva relacionado na defini¢cdo
do objeto é obrigacéo da empresa fornecedora do software visando manter o sistema

de informagéo para gestao da saude em perfeito funcionamento.



5.2. Entende-se por ‘manutencéo corretiva’ aquela que for necessaria para o reparo de
imperfeicdes ou falhas no sistema aplicativo que o impeca de funcionar adequada-

mente.

5.3. Entende-se por ‘manuten¢ao adaptativa’, aquela que for necessaria para adequar o
sistema aplicativo a um novo quadro normativo originado por altera¢do na legislacao

municipal, estadual ou federal.

5.4. Entende-se por ‘manutencdo evolutiva’ aquelas manutencdes que visarem a imple-
mentacdo de novas funcionalidades a solugdo, a fim atender necessidades novas
percebidas, desde que ndo estejam compreendidas como manutencéo adaptativa. As
quais poderao ser orcadas de acordo com o item 2.1.

5.5. O servico de suporte técnico e manutencao sera prestado durante toda a fase de
implantacdo da solucdo e/ou vigéncia do contrato.

5.6. A empresa devera disponibilizar dois (02) técnicos residentes no Municipio por um
periodo de 12 meses para auxiliar no processo de implantacao e treinamento.

5.7. A manutengédo e suporte técnico sera pago mensalmente durante a vigéncia do con-

trato. De acordo com o cronograma.

5.8. O atendimento de um chamado decorrente da manuteng&o e suporte técnico, devera
ser iniciado em um prazo maximo de 04 (quatro) horas a contar do chamado realizado.
Entende-se por chamado realizado, a abertura do mesmo por qualquer meio de co-
municacdo estabelecido entre as partes (telefonia, sistema eletrénico de help-desk,

entre outros).

5.9. Devera ser disponibilizado, pela empresa equipe para suporte, correcdo de erros e
atendimento de duvidas solicitadas tanto pelo usuario final quanto pela equipe técnica
do municipio, seja a distancia (atendimento remoto) ou presencial (atendimento in
loco), de acordo com a necessidade da mesma, durante todo o periodo de contrato,

07 (sete) dias por semana (de Segunda-feira a Domingo) durante as 24 horas do dia.
6. Das horas/aula (Capacitacao/Treinamento)

6.1.1. Durante a implantacdo deverdo ser desenvolvidas as atividades de consulto-

ria nas dependéncias da Secretaria Municipal de Saude, tais como:
6.1.2. Avaliacdo do pessoal envolvido;

6.1.3. Definicdo dos objetivos a serem alcancados;



6.1.4. Sugestdes para melhoria dos pontos criticos e adaptac8es necessarias para

atender as necessidades do municipio.

6.2. O municipio ira disponibilizar uma sala (espaco fisico) com infraestrutura necessaria

para que a empresa contratada possa realizar a capacitacdo dos usuarios do sistema.

6.3. Neste local serdo ministrados os treinamentos durante o periodo de implantacéo do

sistema.

6.4. O licitante vencedor devera disponibilizar equipe de treinamento, na secretaria da sa-
Ude parte de gestdo e administracdo, em todas as unidades de saude, agentes de
saude, enfim a todos os usuérios envolvidos no processo de informatizacao da secre-

taria da saude.

6.5. A empresa devera apresentar cronograma de treinamento para compor o plano de

treinamento acima solicitado.

Da Comisséao Especial De Avaliagéo:

7.1. A Diretoria de Informética juntamente com a Secretaria de Saude, designardao em co-
mum acordo, um grupo de servidores que acompanhardo a execugao dos Sservigos,
prestando todas as informacdes necessarias e mediando os contatos com 0s usua-
rios, visando assim garantir as caracteristicas técnicas exigidas para o perfeito funci-

onamento do produto instalado.

7.2. A Comisséo Especial de Avaliagcdo se reunird periodicamente com o responsavel téc-
nico da contratada para planejamento, elaboracéo de cronograma de acdes, definicao

de prioridades e controle de mudancas.
Da Gestéao do Projeto

8.1. A gestdo do projeto devera ser executada por profissionais da contratada, devida-
mente capacitados, que exercerdo a funcdo de gerente de projeto, responsaveis por
todo o acompanhamento da implantacdo bem como da execucdo dos servicos de

acordo com as especificacdes do cronograma definido.
Dos Termos de Aceite Parciais e Finais

9.1. Cabera a comisséao especial de avaliacdo a emissado dos termos de aceites parciais e

termo de aceite final, de acordo com as determina¢des contidas neste edital.



9.2. Apo6s a emissdo do ultimo termo de aceite parcial, referente a Ultima fase da implan-
tacdo, conforme cronograma de execuc¢ao, mediante funcionamento da solucdo con-
tratada e a devida fiscalizac&o realizada pela comisséo especial de avaliacdo, emitir-
se-a o termo de aceite final, atestando a entrega completa de todos os servicos do

presente objeto nos termos deste edital.
10. Do Teste de Conformidade

10.1. A administracdo publica municipal, através da comissao especial de avaliacéo,
realizard com a empresa licitante vencedora, antes da assinatura do contrato, um
teste de conformidade do sistema, com o objetivo de comprovar se o sistema real-

mente dispde dos requisitos minimos obrigatérios, presentes no termo de referéncia.

10.2. A comissao especial de avaliacdo, se reserva o direito de avaliar, todos os re-
quisitos obrigatérios ou somente aqueles que julgar necessario, dentre todos apre-
sentados no termo de referéncia. Ressalta-se ainda que, aqueles requisitos obrigato-
rios que dependem da integragdo com sistemas em uso na prefeitura ndo serao ava-
liados pela comissao, pois o funcionamento dos mesmos depende de algumas cus-

tomizacgBes da solucdo por parte da licitante durante a fase de implantacéo.

10.3. A responsabilidade de providenciar todos 0s equipamentos necessarios para a
realizacdo do teste de conformidade, inclusive conexao com a internet (tecnologia 3G
ou outros) € da empresa licitante, ficando a contratante responsavel somente pela

disponibilizacdo do espaco para realizacdo do mesmo.

10.4. A licitante que apresentar a proposta comercial vencedora serd convocada para
o teste de conformidade da solug&o objeto deste edital, a fim de comprovar o atendi-
mento dos requisitos minimos obrigatorios. Caso a solugéo da licitante ndo seja apro-
vada no teste de conformidade, a mesma sera desclassificada, sendo convocadas
para a realizagdo deste teste as demais licitantes, por ordem de classificag&o. A lici-
tante cuja solucédo for reprovada no teste de conformidade, ou seja, ndo atender a
gualquer dos requisitos minimos obrigatorios, podera ser julgada inidénea para con-
tratar com a administracao publica. Constatado o atendimento pleno as exigéncias
fixadas neste edital e consequente aprovacédo no teste de conformidade, a licitante
sera declarada vencedora, sendo-lhe adjudicado o presente objeto, para o qual apre-

sentou proposta.



ANEXO I

DESCRICAO TECNICA

1. Ambiente Tecnolégico

A solucéo ofertada deveré rodar sobre o ambiente tecnoldgico existente na contratada. Os
sistemas gerenciadores de bancos de dados, servidores web, sistemas operacionais ou
aplicacdes que se fagam necessarias para o pleno funcionamento da ferramenta, devem
ser devidamente licenciados em nome da contratante, quando aplicavel. Nao serdo admi-
tidas licengas parciais ou que apresentem qualquer tipo de restricdo de funcionalidade em

relag@o a versdo mais completa do produto licenciado.

1.1. Ambiente tecnoldgico:

1.1.1. Os servidores a serem utilizados: A aplicagdo devera rodar em MS Windows 2003 ou
superior ou Linux, tanto para o servidor da aplicagdo como no servidor de banco de dados.
1.1.1.1. Nas estac0es, o sistema devera funcionar através da utilizacdo de navegadores de
internet compativeis com Mozilla Firefox 6.0 ou superior ou ainda Google Chrome versao 23
Ou superior.

1.1.1.2 - A aplicacao nédo deve possuir nenhum tipo de bloqueio quanto ao nimero de usuarios

gue poderao acessa-la simultaneamente ou ainda unidades de saude a serem gerenciadas.



1.1.1.3- O banco de dados a ser utilizado: Pela solu¢édo deve ser de cédigo aberto sem custo
adicional de licencas. Caso o banco de dados ndo seja de cddigo aberto, o fornecedor da
solucéo devera arcar com 0s custos relativos a licencas para utilizacdo durante a vigéncia do
contrato. Nao serdo aceitas versfées de bancos de dados que possuam qualquer tipo de limi-
tacao de uso em virtude da verséao utilizada. Caso o banco de dados a ser utilizado seja pro-
prietario, suas licencas de uso deverdo ser adquiridas em nome da contratante e entregues
junto com a aplicacdo para as pessoas responsaveis pelo seu ambiente tecnoldgico.

1.1.1.4 - O banco de dados a ser utilizado deveréa obrigatoriamente possuir recursos de arqui-
vamento de log, permitindo a recuperacao automatica apos queda (crash) do sistema.
1.1.1.5 - Deve possuir mecanismo de controle de concorréncia de multi-versdo (MVCC) onde
processos de leitura ndo bloqueiem processos de escrita e vice-versa reduzindo de forma
drastica a contencdo entre transa¢des concorrentes e paralisacao parcial ou completa (de-
adlock).

1.1.1.6 - O banco de dados adotado deve possui mecanismo para backup’s online permitindo
sua restauracao point-in-time, que refletird exatamente o0 mesmo ambiente do momento em
gue o mesmo foi realizado.

1.1.1.7. - O SGDBOR (Sistema de Gerenciamento de Banco de Dados e Objetos Relacionais)
deve suportar indices B-Tree, rTree e hash permitindo a melhor escolha para cada situacao.
1.1.1.8. - Deve ser baseado em arquitetura TOAST (The Oversized-Attribute Storage Techni-
que) onde os limites para armazenamento de tipos de dados serdo impostos pela configura-
¢ao de hardware e ndo pelo SGDB (Sistema de Gerenciamento de Banco de Dados).

1.1.1.9 - O sistema gerenciador de banco de dados padrdo SQL deve permitir a criagdo, pelo
operador, de novos: Tipos de dados, Funcdes, Operadores, Fun¢des de Agregacdo, métodos
de indice. Além de permitir a utilizacdo de mais de uma linguagem procedural.

1.2. TECNOLOGIA REQUISITADA

1.2.1 O sistema devera estar adequado para funcionar sobre a rede local da contratante, sua
intranet ou ainda através da internet (web) utilizando servidores com sistemas operacionais
Windows e Linux. As aplicacdes desktop, que ndo serao utilizadas através de browsers, deve
permitir sua utilizacao através de servidores de terminais (Windows Terminal Services, No-
Machine, Go Global ou outros). Todas as licencas necessarias para utilizacdo das aplicacdes
via servidores de terminal devem ter seu custo absorvido pelo fornecedor da solucdo, suas
licencas deverdo ser adquiridas em nome da contratante e entregues aos responsaveis pelo
seu ambiente tecnoldgico.

1.2.1.1 - Os sistemas oferecidos deverao obrigatoriamente ser multiusuarios e multitarefas,
permitindo o controle de tarefas concorrentes com acesso simultdneo ao banco de dados sem

perda da integridade referencial.



1.2.1.2 - O cadastro dos operadores dos sistemas devera possuir mecanismo de controle de
acessos e de nivel de acesso (Inclusao, Excluséo, Consulta e alteracdo) através da utilizacédo
de senhas pessoais.

1.2.1.3 - A solucao devera possuir mecanismo de log de atividades (auditoria) que possibilitem
rastrear todas as operacoes realizadas para cada operador do sistema através da utilizacado
de filtros que facilitem sua utilizacdo, mostrando obrigatoriamente quem fez, quando fez e o
que fez. A solucdo deve possuir parametrizacdo para o local de armazenamento dos logs de
utilizagdo do sistema (auditoria) permitindo que o mesmo seja armazenado em outro banco
de dados se a contratante assim desejar, permitindo aumentar a eficiéncia do processo de
leitura e escrita no banco de dados onde serdo armazenados os dados a serem gerenciados
pela aplicacédo ofertada.

1.2.1.4 - A aplicagdo ofertada devera permitir que cada operador abra varias janelas do
browser, possibilitando desta forma maior agilidade na sua operacao, sem que haja nenhuma
perda de integridade das informagfes a serem armazenadas.

2. Requisitos minimos obrigatorios da solucéo ofertada

2.1. O sistema de gestdo de salde ofertado deve ser desenvolvido para rodar sobre ser-
vidores de paginas de internet e ser acessado através de navegadores de internet,

sem a utilizacdo de qualquer tipo de emulador ou plug-in.

2.2. A solucao ofertada deve ser compativel com os navegadores Mozilla Firefox, Chrome

e Opera, em suas versdes atuais.

2.3. O sistema deve possuir mecanismo para integrar os seguintes sistemas disponibiliza-
dos pelo Ministério da Saude: E-SUS, CNS, BPA Magnético, CNES, SIA, SISCTA,
SIPNI, HORUS, RAAS, SIGTAP.

2.4. A empresa contratada, compromete-se, quando da atualizacdo de versdes, a dispo-
nibilizar novas integragcdes que possam ocorrer com os Sistemas disponibilizados
pelo Ministério da Saulde através do DATASUS e/ou outros 6rgéos, 0s quais atual-
mente ainda ndo possuem layout aberto tais como: SISREG e outros que forem exi-
gidos, considerando ainda sistemas posteriores a assinatura do contrato com layout

aberto, sem qualquer 6nus ao municipio.

2.5. O sistema devera permitir a realizagdo de tarefas concorrentes, com acesso simulta-

neo ao banco de dados, sem perder a integridade referencial.



2.6. O sistema gerenciador de bancos de dados utilizado pela solucdo deve ser baseado
no conceito de controle de transacéo de dados, mantendo a integridade do banco de

dados em caso de queda de energia e falhas de software e/ou hardware.

2.7. Comunicacdo entre o servidor e servidor utilizando conexdo criptografada
(SSL/HTTPS).

2.8. Permitir configurar o acesso individual de usuarios em uma ou varias unidades de

saude.
2.9. Devera disponibilizar ajuda on-line em todos os modulos do sistema.
2.10.Sistema deve agrupar os usuarios por fungéo para controle das permissoes.

2.11.0 sistema deve permitir o cadastramento de usuérios com controle de nivel de
acesso aos modulos através de senhas de seguranca para cada nivel de usuario, as
quais deverdo ser criptografadas no banco de dados, podendo ser configurado para

incluséo, alteracdo, consulta e excluséo.

2.12.Permitir auditoria automatica das operacfes efetuadas no sistema, através de logs
de acesso, de modo que seja possivel identificar claramente as atividades de con-
sulta, inclusao, alteracéo e exclusdo de qualquer informacéo, inclusive aquelas rela-
tivas a administracéo da solugéo, de qualquer usuario, indistintamente, inclusive ad-
ministradores, com excec¢ao das informacdes relativas ao prontuario conforme deter-
minado pelas regras da SBIS e CFM para homologacédo de sistemas de prontuario
eletrénico. O log registrado deve permitir a identificagdo completa do dado que foi

acessado/atualizado.

2.13.0 sistema deverd possibilitar a personalizacdo dos relatérios existentes no sistema

por funcionarios responsaveis da contratante.

2.14.A solucdo deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita a gravacao dos
relatérios gerados em arquivos compativeis com os formatos texto (TXT), Rich Text
Format (RTF), OpenDocument Format (ODT/ODS), XML (Extensible Markup Lan-
guage) e em formato PDF (Portable Document Format), permitindo a disponibiliza-

cdo para usuarios finais, bem como impressao dos dados consultados.

2.15.0 sistema devera estar em conformidade com padrdo SUS, sem a necessidade de
redundancia/duplicacdo de tabelas ou aquisicdo de quaisquer outros programas/sis-

temas.

2.16.0 sistema devera possuir controle de medicamentos constantes das listas da Portaria
SVS/MS/N°344, de 12 de maio de 1998 /98 (ANVISA) e suas alteracdes.



2.17.0 sistema devera utilizar vocabularios de procedimentos SIGTAP e vocabulério de
diagnéstico CID-10 e CIAP-2.

2.18.0 sistema em todos os seus moédulos, no que diz respeito a camada de apresenta-
cao, constituida de telas, documentacao e ajuda (Help), devera estar redigida em idi-

oma portugués do Brasil.

2.19.0 sistema devera possuir padronizacdo do uso de botdes de forma a facilitar o seu

aprendizado e operacao;

2.20.Disponibilizar ao usuério recursos de informacao sobre o que um botdo, menu ou

icone faz ao posicionar o cursor sobre ele;

2.21.Exibir mensagens de adverténcia ou mensagem de aviso de erro informando ao usu-

ario um determinado risco ao executar fungdes solicitando sua confirmacao;

2.22.0 sistema devera possuir/disponibilizar documentacdo, em meio eletrdnico, referente
aos seguintes aspectos técnicos: manual do usuario e manual de instalacéo e confi-

guracao;

2.23.A solucao ofertada deve possuir mecanismo de assinatura digital de registro eletr6-
nico em saude em conformidade com os padrdes de assinatura digital determinados
pelo SBIS (Sociedade Brasileira de Informética na Saude) e a certificagdo do software
junto ao SBIS (Sociedade Brasileira de Informética na Saude) e ao CFM (Conselho
Federal de Medicina), NGS 2.

2.24.Cadastros e Funcionalidades Gerais

2.24.1. Garantir gue todos os cadastros possam ser alterados e incluidos de acordo

com o nivel de permissao do usudrio.

2.24.2.Possuir registro de Pacientes totalmente compativeis com Cadastro Nacional
de Saulde — Cartdo SUS e os dados completos do Cadastro Brasileiro de Ocupa-

coes.
2.24.3. Possuir dados completos de municipios com os respectivos cédigos do IBGE.
2.24.4.Possuir cadastro de Bairros, Logradouros e Tipos de Logradouros.
2.24.5.Permitir cadastro e consulta de empresas mantenedoras.

2.24.6.Permitir vincular Bairros e Logradouros, a limitar os bairros que cada logradouro

pode receber no cadastro dos usuarios.

2.24.7.Possuir cadastro de Cep, contendo dados do CEP Brasil para validagdo no

cadastro e evitar inconsisténcias no BPA-I.



2.24.8.Possuir cadastro de Motivos pelo qual o paciente ndo possui endereco fixo.
2.24.9.Possuir cadastro de UF, Municipios e Localidades.

2.24.10. Possuir cadastro de Motivos de desativacdo dos Pacientes.

2.24.11. Possuir cadastro de Segmento, Area e Micro area vinculado ao SIAB.
2.24.12. Possuir cadastro de CBO (Cdadigo Brasileiro de Ocupacdes).

2.24.13. Possuir cadastro de Nacionalidades.

2.24.14. Possuir cadastro de Situacfes do Usuario.

2.24.15. Possuir cadastro de Orgdo Emissor dos Documentos de ldentidade

2.24.16. Cadastro de Pacientes com as caracteristicas descritas abaixo:

2.24.16.1. Deve possuir cadastro de pacientes compativel com padrao SUS con-

tendo no minimo os seguintes campos: Nome, Data de Nascimento, Sexo,

NUmero de Cartdo SUS, Cor, Etnia, Nome do Pai e Mae, Telefone, Celular,

Telefone de Contato, Municipio, Logradouro, Numero, Bairro, Comple-

mento, Cep e Unidade de Saude onde o mesmo foi cadastrado.

2.24.16.2. Deve possuir campos para informacao de seu nr. De CPF, Nimero de

Identidade, Org&o Emissor e UF onde o documento foi emitido, Nr. de certi-

déo de nascimento, Nome do Cartério, Tipo da Certidao Livro, Folha, Termo,

Data de Emissao, Naturalidade, Carteira Profissional série.

2.24.16.3. Possuir campos para informacgéo de dados da carteira de trabalho tais

como: NUmero da Carteira Profissional, Série, UF, Data de Emissao.

2.24.16.4. Possuir campos para informacao do Numero PIS/PASEP

2.24.16.5. Possuir campos para informar os seguintes dados da empresa onde tra-

balha: Nome da Empresa, Numero de Registro Funcional, Ocupacao e Ho-

rario de Trabalho.

2.24.16.6. Possuir campos para registro do Numero de Titulo de Eleitor, Zona e

Sec¢ao do mesmo

2.24.16.7. Deve possuir campos para armazenamento da Latitude e Longitude da

residéncia do paciente a ser utilizado em georreferenciamento.

2.24.16.8. Possuir campo para informar se o paciente é brasileiro (a) e caso ndo

seja, qual sua nacionalidade.



2.24.16.9. Deve possuir no cadastro de pacientes campos para informacao de es-

colaridade.

2.24.16.10. Campos para informar as pessoas com quem o mesmo divide a resi-

déncia.

2.24.16.11. Deve possuir locais para informacéo do seu e-mail, Altura e tipo San-

guineo sendo que os dois ultimos ndo podem ser exibidos no cadastro.

2.24.16.12. Campo para informar se toma insulina e se possui algum tipo de aler-
gia.
2.24.16.13. Deve possuir mecanismos para que 0s pacientes possam ser desati-

vados, informando a data de sua desativacdo bem como o motivo pelo qual

o0 mesmo foi desativado.

2.24.16.14. Possuir cadastro auxiliar para cadastramento de qualquer outro docu-
mento com a possibilidade de associacdo da Unidade de Saude com o nu-

mero do documento.
2.24.16.15. Possuir funcionalidade para registro das deficiéncias do paciente.

2.24.16.16. Possuir dentro do cadastro funcionalidade para emissao da ficha ca-

dastral do paciente.
2.24.16.17. Possuir funcionalidade para armazenamento da foto do paciente.

2.24.16.18. Possuir funcionalidade para armazenamento de dados sociodemogra-

ficos do paciente conforme ficha de cadastro individual do e-SUS.

2.24.16.19. Possuir cadastro ou funcionalidade para armazenas as informacoes
de saude do paciente conforme ficha de cadastro individual do e-SUS com

restricdo de acesso através do papel do usuario.

2.24.16.20. Possuir funcionalidade para indicar informagdes sobre ‘Morador de

Rua’ quando aplicado, conforme ficha de cadastro individual do e-SUS.

2.24.16.21. Possuir mecanismo ou funcionalidade que permita listar todos os ho-

moénimos ja processados.

2.24.16.22. Possuir integragdo com webservice do CNS, permitindo aos operado-
res pesquisar e importar os dados pessoas ja cadastradas no Cartao Naci-

onal de Saude.



2.24.17. Possuir mecanismo para desativacao de logradouros cadastrados incorreta-
mente, migrando todos os pacientes do logradouro incorreto para o logradouro

correto.

2.24.18. Possuir mecanismo para desativacao de bairros cadastrados incorretamente
migrando todos os pacientes cadastrados no bairro incorreto para o bairro cor-

reto.

2.24.19. Deve possuir funcionalidade para gerenciamento de emissdo de cartdes mu-
nicipais de saude, obedecendo o seguinte fluxo: solicitacdo, impressao de cartdo
provisorio, envio para grafica, retorno da grafica e, entrega ao usuério ou cance-

lamento da solicitagéo.
2.24.20. Deve possibilitar personalizagdo do modelo do cartdo do municipe.

2.24.21. Deve possuir funcionalidade para exportagdo dos dados necessérios para
emissdo de cartdes permanentes em formato CSV com os campos do cadastro
de pacientes a serem definidos pela contratante.

2.24.22. Possuir cadastro de tipos de deficiéncias.

2.24.23. Possuir mecanismo ou funcionalidade para gerenciamento e emissao de DNV

(Declaracdo de Nascidos Vivos) contendo as seguintes informagodes:

2.24.24. Codigo DNV, Ano, Cdodigo do Cartdo, Numero de Registro do Cartdo, Data de
Registro do Cartdo, Codigo do Municipio do Cartédo, Codigo do Estabeleci-
mento de Saude, local de nascimento (Hospital, Domicilio, Outros, Ignorado e
Outro Estabelecimento de saude), Logradouro, nimero, complemento, cep,
bairro, municipio do nascimento, Nome da Mae, nimero do CNS, Idade, Escola-
ridade (Nenhum,1 a 3, 4 a 7, 8 a 11, 12 ou mais e ignorado), ocupacdao, filhos
vivos e filhos mortos, Dados do endereco da mée contendo o logradouro, bairro,
municipio, numero e complemento, Informacdes sobre a gestagdo contendo:
tempo gestacional em semanas (menos de 22, de 22 a 27, de 28 a 31, de 32 a
36, de 37 a 41, 42 ou mais ou ignorado), gravidez (Unica, Dupla, Tripla ou igno-
rado), parto (vaginal, cesareo ou ignorado) e numero de consultas (Nenhuma, 1
a 3, 4 a 6, 7 ou mais e ignorado), Data e hora do nascimento, sexo do recém-
nascido, peso ao nascer, raca/cor (Branca, Preta, Amarela, Parda ou Indigena),
Numero do lote, Cédigo da Instituicdo, nimero de consultas, trimestre em que
iniciou o pré-natal (Primeiro, Segundo, Terceiro ou ignorado), quantas consultas

foram na rede publica e quantas na rede privada.



2.24.25. Possuir mecanismo de georreferenciamento utilizando servidores de mapas
disponiveis na internet sem custos adicionais para mapear os pacientes utili-
zando como filtros 0 sexo, o paciente, o bairro, o logradouro, idade inicial e final

e nimero do cartdo SUS.

2.24.26. Possuir funcionalidade de registro das impressdes digitais do paciente, atra-
vés de leitura biométrica, permitindo ao operador identificar o dedo que esta

sendo registrado.

2.24.27. Permitir o registro do nome social do paciente, identificando ainda quando o
paciente deseja ser tratado pelo nome social.

2.24.28. A solucao deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita a execugéo
de um gerenciamento de homdénimos para o cadastro de pacientes com possibi-
lidade de unificacdo dos cadastros e de todas as operacdes realizadas para os

homonimos, num Unico cadastro.

2.24.29. Deve possuir mecanismo de criacdo de regras para validacdo de cadastros,
onde seja possivel se configurar quais campos do cadastro de pacientes compde
a regra, permitindo a selecao de um ou mais campos, se a regra é de obrigatori-
edade de preenchimento do campo, aviso ao operador sobre possibilidade de
duplicidade, bloqueio, no caso de duplicidade e, ainda, as unidades de saude

onde a regra sera aplicada.
2.25. Médulo de envio de sms/e-mail, com as funcionalidades:

2.25.1. Possuir mecanismo para parametrizagdo do envio de mensagens contendo o
tipo do envio (sms/e-mail), identificacdo do remetente, usuario e senha a serem
utilizados e DDD padrao para o envio de mensagens e ainda possibilidade de

configuracdo por unidade de saude para envio automatico de sms/e-mail.

2.25.2.Possuir cadastro de eventos para envio de mensagens, de modo que o sistema
possa identificar através dos eventos, em que momento sera realizado o envio
de sms (dispensacdo de medicamentos, agendamento de consultas, agenda-

mento de transportes, e outros).

2.25.3. Possuir mecanismo de envio de sms/e-mail em lotes através da utilizacao de
filtros como tipo (sms/e-mail), evento para o qual se deseja enviar a mensagem,
sexo, paciente, idade inicial e final, bairro, logradouro ou municipio, unidade de
origem, unidade de destino, profissional, servico procurado, tipo de consulta, sta-

tus do agendamento, periodo da consulta e texto a ser enviado.



2.26. Controle de estoques, com ao menos as seguintes funcionalidades:

2.26.1.Possuir cadastro de fornecedores contendo seu CNPJ, data do cadastro, razao
social, logradouro, bairro, complemento, cidade, Cep, uf, telefone, fax, e-mail,
responsavel e CNPJ. Deve ainda haver a possibilidade de indicar se 0 mesmo
fornece medicamentos controlados, seu nimero de alvard, nimero da licenca,

namero da licenca especial e o tipo do fornecedor.
2.26.2.Deve possuir cadastro de Motivos de Acertos de Estoque.
2.26.3.Possuir cadastro de fabricantes.
2.26.4.Possuir cadastro de centros de custo.
2.26.5.Possuir cadastro de listas de entorpecentes, assim como de suas versoes.
2.26.6.Possuir cadastro de grupos de materiais com seus respectivos subgrupos.

2.26.7.Deve possuir cadastro de materiais e medicamentos com campo para determi-

nar se o item cadastrado € um material ou medicamento.

2.26.8. 0 sistema deve permitir que possam ser definidos os materiais e medicamentos
onde se deseja realizar o controle por lote e validade.

2.26.9. Deve permitir que sejam cadastradas as diversas formas nas quais o medica-

mento pode estar disponivel para consumo.
2.26.10. Deve possuir cadastro de DCB’s (Denominagédo Comum Brasileira).

2.26.11. Deve possuir mecanismo para informar os estogques minimos para material,
apresentagcdo em cada ponto de distribuicdo de materiais/medicamentos em fun-

cionamento na contratante.

2.26.12. Deve possuir cadastro de competéncias especificas para o gerenciamento de

estoque.

2.26.13. Possuir parametro para informacédo do numero maximo de dias com que se

pode realizar movimentag¢des no estoque.

2.26.14. Deve possuir mecanismo para controle patrimonial contendo os seguintes
campos: numero do patriménio, data da garantia, nimero da nota fiscal, material,
fornecedores, unidade de saude, centro de custo, localizacéo, indicacdo se o

mesmo foi baixado, data da baixa e observacdes.



2.26.15. Deve possuir funcionalidade para gerenciamento de fornecimento de medica-
mentos de rotina, contendo o paciente, o medicamento, observacao, forma de

apresentacdo e quantidade a ser dispensada.

2.26.16. Possuir rotina para pesquisa da posi¢do de estoque utilizando filtros como
competéncia inicial e final, material/forma de apresentacéo e ponto de distribui-

cao.

2.26.17. Deve possuir mecanismo para gerenciamento entrega parcial de medicamen-
tos por licitagdo contento, pelo menos, os seguintes campos: Cadigo, Data da
Licitagéo, Observacdes, Material/Medicamento, Forma de Apresentagéo, Quan-
tidade, Valor Unitario e Fornecedor.

2.26.18. Deve possuir entrada de Materiais e Medicamentos com base na nota de
compra, contendo as seguintes informagdes: Data da Entrada, Ponto de Distri-
buicdo aonde estd sendo realizada a entrada, Fornecedor, Licitagdo, Data da
Compra, Numero da Nota Fiscal, Série, Frete, Acréscimo, Desconto, Material,
Forma de Apresentacéo, Centro de Custo, Fabricante

2.26.19. Deve possuir mecanismo para aceitar entrada de materiais e medicamentos

recebidos através de doagdes

2.26.20. O sistema deve realizar checagem para que ndo sejam langados valores e

guantidades incorretas com base nas informagdes da nota fiscal de entrada.
2.26.21. Deve possuir funcionalidade para emisséo do extrato da compra.

2.26.22. Deve possuir mecanismo para fechamento da compra e calculo do custo mé-

dio de cada um dos itens que fazem parte da nota de compra.

2.26.23. Deve possuir mecanismo de requisicdo de materiais para que os pontos de
distribuicdo possam solicitar os materiais e medicamentos que julgarem neces-

sarios.

2.26.24. A aplicacdo deve possuir funcionalidade para geracdo da transferéncia dos
materiais e medicamentos solicitados pelos pontos de distribuicdo, com base na

requisicao de abastecimento, com o minimo de retrabalho possivel.

2.26.25. Deve possuir relatorios para abastecimento dos pontos de distribuicao, mos-
trando seu consumo, seu estoque e estimativa do nimero de dias que o estoque

atual conseguira suprir com base no consumo.



2.26.26. O sistema deve possuir mecanismo de conferéncia das transferéncias reali-
zadas, ndo permitindo que possam ser desviados materiais e medicamentos en-

viados para os pontos de distribuicéo.

2.26.27. O sistema deve conter mecanismo para que possam ser realizados acertos
de estoque em cada ponto de distribuicdo contendo, no minimo, os seguintes
campos: Data do Acerto, Motivo, Material, Forma de Apresentacdo, unidade,

Data da Validade, quando necessério e a quantidade real.

2.26.28. Deve possuir mecanismo para registro das dispensacdes de materiais e me-
dicamentos para os pacientes onde possam ser registradas as seguintes infor-
macdes: Ponto de Distribuicdo onde a saida foi realizada, data, competéncia, nu-
mero da receita, Paciente, Centro de Custo, Profissional e Programa. Nos itens
de cada saida deve ser possivel que sejam registradas as seguintes informacoes:
Material, Forma de Apresentacdo, Lote e Validade, Quantidade, Quantidade
Prescrita, Duragéo.

2.26.29. Durante a saida o sistema devera controlar e obrigar a alimentagdo dos cam-
pos necessarios caso o medicamento seja controlado como a data da receita,
namero da receita, nUmero da notifica¢éo, tudo isso de acordo a lista de entorpe-

centes a qual o medicamento controlado pertence.

2.26.30. Na tela de saida para pacientes, o0 sistema deve alertar quando o paciente

estiver retirando um medicamento antes da data prevista para sua retirada.

2.26.31. Na tela de saida o sistema deve possuir mecanismo para que sejam consul-
tadas as ultimas dispensac¢des de medicamentos realizadas para o paciente que

esta sendo atendido.

2.26.32. Na tela de saida de materiais e medicamentos, a aplicagdo deve permitir que
0 paciente seja pesquisado através de qualquer parte do seu nome, nome da sua

mae e data de nascimento pelo menos.

2.26.33. Deve possuir mecanismo para registro dos medicamentos e materiais procu-
rados pelos pacientes e ndo disponiveis nos pontos de distribuicado de materiais
e medicamentos contendo os seguintes campos: Ponto de Distribuicdo, Data da
Demanda, Data do Langcamento, Paciente, Centro de Custo, Material, Forma de
Apresentacdo, Quantidade em Estoque, Quantidade a ser dispensada e Quanti-

dade Reprimida.



2.26.34. Deve possuir parametrizacao para indicar quais os pontos de estoque podem

realizar entradas através de notas de compra.

2.26.35. Possuir parametrizacdo para informacdo do nimero maximo de dias em
atraso que se pode realizar uma transferéncia e parametro para indicar o nUmero

maximo de dias em atraso que se pode realizar uma saida.

2.26.36. Deve possuir parametro para indicar se é possivel que o ponto de distribuicdo

possa inserir uma saida sem informar o paciente que retirou o medicamento.

2.26.37. Deve possuir parametro para indicar se é possivel realizar saidas informando
apenas o centro de custo.

2.26.38. Possuir parametro para indicar se € ou ndo obrigatéria a informacgéo do pro-

fissional que receitou o medicamento, durante a dispensagdo do mesmo.

2.26.39. Deve possuir parametro para indicar se o tempo de utilizagdo do material deve

ser obrigatoriamente informado no momento da saida do material/medicamento.

2.26.40. Possuir parametro para indicar se o operador podera ou ndo lancar a de-

manda reprimida no momento da dispensac¢éo do material/medicamento.

2.26.41. Possuir parametro para indicar se o sistema devera ou ndo aceitar acertos de

estoque com datas retroativas.

2.26.42. Possuir parametro para indicar se o sistema permitira ou ndo a transferéncia

de medicamentos vencidos.

2.26.43. Possuir parametro para indicar se o ponto de distribuicdo trabalha com utili-
zagao de etiquetas de codigos de barra bem como o modelo de etiqueta a ser

utilizado.

2.26.44. Possuir parametro para indicar se um aviso sera dado ao operador assim que

0 material/medicamento atingir sua quantidade minima.

2.26.45. O sistema devera possuir rotina para acompanhamento de medicamentos

vencidos.

2.26.46. Possuir rotina para acompanhamento dos medicamentos com estoque abaixo

da quantidade minima.

2.26.47. Possibilitar o controle dos antimicrobianos em conformidade com os padrdes
da ANVISA.

2.26.48. Possuir mecanismo ou funcionalidade que permita importar o arquivo de pro-

dutos do Hoérus em formato CSV.



2.26.49. A aplicacdo deve possuir mecanismo ou funcionalidade para que novos me-
dicamentos cadastrados possam ser relacionados a um determinado material do
HORUS.

2.26.50. A aplicacdo deve possuir funcionalidade que permita parametrizar o sistema
o sistema de modo a permitir que o operador informe a dosagem exata de insulina

no momento da retirada do medicamento.
2.26.51. Deve possuir relatério especifico de dispensacédo e doses globais de insulina.
2.26.52. Deve possuir registro de solicitagéo de compra.

2.26.53. Deve possuir na compra recurso para atender ao pedido de solicitagao de

compra.
2.27. Regulacdo/Agendamento de Consultas, cumprindo 0s seguintes requisitos
minimos:

2.27.1.Deveré possuir interface 100% WEB e a comunicagao que se estabelece entre
0 navegador e o servidor de aplicacdo deve ser segura, utilizar HTTPS para cifrar
a comunicacao e assinar as requisicdes de modo a evitar ataques a seguranca

do servidor de aplicacdes.

2.27.2.Permitir o cadastramento de feriados e dias facultativos, tendo como funciona-

lidade garantir que ndo sejam feitos agendamentos e consultas neste dia.
2.27.3.Montagens das agendas obedecendo as regras do gestor

¢ Garantir controle de ocupacéo, controle de colisdo de horarios e locais, bem

como o controle das cotas por unidade
¢ Controle por tipo de atendimento: Consultas, Retornos e fila de espera.

2.27.4.Processo de agendamento automatizado da fila de espera com base nas agen-
das cadastradas, respeitando as regras de prioridade e a posi¢cao do paciente na

fila.
2.27.5.Possuir cadastro dos tipos de atendimento disponiveis na rede de saude.

2.27.6.Possuir parametros para indicar para cada forma de atendimento se serdo im-

pressas fichas de atendimento ambulatorial no momento do atendimento.

2.27.7.Possuir parametro para indicar se a ficha de atendimento ambulatorial sera im-
pressa em tela ou enviada diretamente para a impressora para cada forma de

atendimento.



2.27.8.Possuir parametro para indicar se serdao impressas multiplas fichas de atendi-

mento ambulatorial para cada forma de atendimento.

2.27.9.Possuir parametro para indicar se serdo gerados numeros de protocolos de
atendimento para cada forma de atendimento, bem como se o protocolo seri
enviado diretamente para a impressora, se deve imprimir maltiplos nimeros de
protocolo, data da atualizacdo do protocolo e ainda data de faturamento do pro-

tocolo para cada forma de atendimento.

2.27.10. Deve possuir parametro para indicar se existe integracdo com a autorizagéo
de exames, caso o tipo de atendimento seja para exames e ndo consultas, para

cada forma de atendimento.

2.27.11. Deve possuir parametros para indicar se é possivel inserir procedimentos ex-
tras, ou ser o operador podera realizar o agendamento do exame para cada forma

de atendimento.

2.27.12. A aplicacao deve possuir parametros para indicar se a presenca do paciente
sera realizada automaticamente ap6s o agendamento, se sera lancada a evolu-
cdo da enfermagem, se utilizard prescricdo médica, se serd apresentada a tela
de anamnese, se obriga o lancamento da causa alegada, se permite que n&do
sejam informados procedimentos, se codifica causas externas, se obriga a infor-
macao do motivo do atendimento e se obriga a informag&o do médico solicitante

para cada forma de atendimento.
2.27.13. Deve possuir cadastro de motivos de cancelamento de agendamentos.

2.27.14. Deve possuir mecanismo para informagéo dos procedimentos possiveis para
cada CBO de profissional, se permite urgéncia para o procedimento em questao
bem como a idade inicial, idade final e sexo que seréo aceitos para o procedi-

mento.

2.27.15. Deve permitir que sejam elaboradas agendas de atendimento para cada
forma de atendimento, profissional e unidade de saude, informando a data em
gue o mesmo entrara em funcionamento, data limite para sua utilizagdo, nimero
maximo de dias com que se podera agendar para este cronograma com antece-

déncia.

2.27.16. Deve permitir que sejam informados os dias da semana em que cada crono-

grama podera ser utilizado, turno, nimero de consultas normais, nimero de



consultas de urgéncias, numero de consultas de retorno, tempo de consulta e

faixas de horario em que o mesmo estara disponivel.

2.27.17. Nos cronogramas, deve possuir mecanismo para indicar se poderado ser mar-
cados todos os pacientes para o mesmo horario, se permite marcacao de con-
sultas de urgéncia com mais de 24 horas de antecedéncia e, ainda, se 0 mesmo

esta ativo.

2.27.18. A aplicacdo deve possuir mecanismo para gerenciamento de excecbes que
permita suspender, aumentar ou diminuir, mudar as faixas de horério de atendi-
mento, ou ainda suspender os atendimentos de uma determinada unidade de
saude, profissional, forma de atendimento, periodo, datas esporadicas, horarios
ou unidade de origem do agendamento em um determinado turno, dia da semana

ou periodo.
2.27.19. Deve possuir cadastros de causas de atendimento.
2.27.20. Deve possuir cadastro de classificagéo dos motivos de atendimento.

2.27.21. Deve possuir mecanismo para criacao de fichas de anamnese permitindo es-
pecificar em quais CBO’s a mesma sera utilizada. O mecanismo de criagao de
fichas deve permitir que sejam criados subtitulos dentro de cada anamnese aos
quais ficaram atreladas todas as perguntas constantes na anamnese cujas res-
postas poderao ser dos tipos alfanumérico, data, numérico ou de multipla esco-
lha, neste caso determinando quais sdo as opgOes disponiveis para selecédo.
Deve ainda possuir campo que permita sua desativagéo, se sua resposta é obri-
gatoria, a ordem da pergunta na anamnese e um campo para insercao de infor-

macdes de ajuda, para 0 momento do preenchimento da mesma.

2.27.22. Deve possuir funcionalidade para permitir que sejam inseridas possibilidades
de procedimentos para cada agenda de atendimento em funcionamento nas Uni-

dades de Saude.

2.27.23. Deve possuir mecanismo para criacao de turmas para atendimento em grupo
onde possam ser identificados o nome da turma, Unidade de Saude, quantidade
minima e maxima de participantes de turma, programa de saude e Informacdes

gerais sobre a turma.

2.27.24. A aplicacdo deve permitir que sejam criados agendamentos para atendimen-

tos em grupo informando a data, horario bem como seus participantes.



2.27.25. O sistema ofertado deve possuir mecanismos para que possam ser lancados
procedimentos para todos os participantes de um atendimento em grupo infor-
mando o profissional, procedimento, CBO, caracteristicas do atendimento, idade,

CID e quantidade.

2.27.26. Ainda no agendamento em grupo, deve permitir que procedimentos extras

possam ser lancados para cada participante do grupo.

2.27.27. O sistema deve possuir mecanismo para distribuicdo e controle de quotas
sobre 0s numeros de vagas disponiveis em todas as formas de atendimento dis-
poniveis na rede de salude em percentual e quantidade, que poderdo ser distri-
buidas para todos os locais onde as agendas estarao disponiveis para marcagéo.

2.27.28. A aplicagao devera filtrar as agendas de atendimento disponiveis de acordo
com a forma de atendimento desejada pelo paciente, Unidade de Saude onde o
servigco esta disponivel, profissional, dia da semana, data e turno durante o pro-
cesso da marcacgao de consulta.

2.27.29. A aplicacao deve possuir um atalho atraves de calendario onde as datas de
atendimento possam ser identificadas visualmente através de padrdes de cores
indicando se existem vagas para o dia, Se a mesma ji se encerrou ou ainda se

nao atendimento previsto para o dia.

2.27.30. Para cada agenda de atendimento selecionada, a aplicagdo deve mostrar in-

formagdes com relagéo a sua cota de vagas normais, urgéncia e retorno.

2.27.31. O sistema deve ter uma clara distingdo entre os pacientes agendados, em

espera e atendidos para cada agenda disponivel.

2.27.32. A solugéo ofertada deve possuir parametros para definir a ordenagéo da fila
de atendimento com, pelo menos as seguintes op¢des: horario do agendamento,

horario estimado para o atendimento, horario da confirmacéo de presenca.

2.27.33. Independente da parametriza¢do escolhida no item anterior, a solugéo deve
exibir em tela as prioridades determinadas pela lei 10.048/2000.

2.27.34. A tela de agendamento de consultas deve possuir atalhos para reimpressdes
de fichas de atendimento ambulatorial, requisicdo de exames, impresséao de pro-

tocolo, cadastro de pacientes e impressao de agendas

2.27.35. Durante o processo de agendamento o sistema deve alertar ao operador so-

bre consultas jA& marcadas para o mesmo paciente na mesma forma de



atendimento, se 0 mesmo possui vacinas em atraso, se existe alguma informacéao

a ser passada para o paciente.

2.27.36. Durante o processo de agendamento, a aplicacdo deve permitir que sejam
marcadas consultas normais, de urgéncia ou retorno, obedecendo parametriza-
cdo prévia e ainda, permitir que seja informado quando o paciente esta em pro-
cesso de gestacdo, quando for o caso, a causa alegada, a classificacdo do motivo
do atendimento e ainda se o paciente ndo apresentou documentos no momento

da marcacgéo da consulta.

2.27.37. O sistema deve permitir que sejam realizadas pesquisa nas agendas através
do nome do paciente.

2.27.38. A tela de agendamento deve atualizar-se automaticamente, sem a interven-
cdo do operador, porém deve possuir mecanismo para que o operador possa

interromper os processos de atualizacdo automatica se assim desejar.

2.27.39. A aplicacdo deve possuir mecanismo de filtro nas agendas para que possam

ser visualizados apenas 0s pacientes que se encontram em observacao.

2.27.40. O sistema ofertado deve possuir mecanismo para criacdo de centrais de
agendamento, que poderao realizar agendamentos outros locais onde os servi-

¢os sdo disponibilizados.

2.27.41. Registro de Agendamento manual das solicitagdes de servigos ofertados pelo
municipio, respeitando as regras de cotas das unidades definidas para as agen-

das, com impressao de comprovante de agendamento.

2.27.42. Registro manual de agendamento das solicitagfes para servi¢os de terceiros

com impresséo do comprovante de agendamento.

2.27.43. Permitir acesso externo aos municipios que tenham PPI cadastradas. Através
deste acesso deve ser possivel cadastras pacientes, realizar agendamentos obe-
decendo as regras de cotas estabelecidas, bem como acompanhar consumo de

sua cota.

2.27.44. Garantir cancelamento de agendamentos informando o motivo do cancela-

mento.

2.27.45. Permitir que no momento do agendamento o paciente possa selecionar a data

do atendimento dentre as datas em que o servi¢co procurado esteja disponivel.

2.28. Regulacdo/ Agendamento de Exames, com 0s seguintes recursos:



2.28.1.Permitir o cadastro de Preparo de Exames para que seja impresso junto com o
comprovante de agendamento, com objetivo de informar ao paciente como se

preparar para a realizacdo do exame.
2.28.2.0 sistema deve possuir cadastro de convénios.
2.28.3.0 sistema deve possuir cadastro de grupos de exames.

2.28.4. A aplicacao deve possuir cadastro de exames contento seu cddigo, descricéo,
pseudbnimo, tempo de atendimento, quantidade de agendamentos por hora, in-
dicagéo se esta ativo, se € usado no madulo de gerenciamento de laboratério, se

é utilizado no centro de testagem e aconselhamento.

2.28.5.Cada exame podera ser atrelado a, pelo menos, cinco (05) grupos or¢camenta-

rios.

2.28.6. A aplicacdo devera permitir que sejam criados exames compostos mais de um
procedimento SUS através da informacdo do procedimento e quantidade que

compde o valor do exame a ser criado.

2.28.7.Deve possuir mecanismo para definicdo de tetos orcamentarios anuais por mu-
nicipio
2.28.8. Deve possuir mecanismo para definicdo de tetos orgcamentarios por municipio,

prestador, unidade de salde e profissional.

2.28.9.Durante o agendamento dos exames, a aplicagdo deve permitir que sejam in-
formados o nome do paciente, a data da autorizagdo, unidade de saude solici-
tante, unidade autorizadora, profissional solicitante, indicacdo se a paciente esta
em gestacdao, tipo do agendamento (normal, urgéncia ou retorno), numero da re-
quisicdo, exame, data da realizag&o, prestador, turno, horario, quantidade e ob-

servacao.

2.28.10. Na tela de agendamento deve existir um atalho onde seja possivel consultar

as Ultimas autorizacfes realizadas para o paciente.

2.28.11. A solucéo ofertada deve possuir mecanismo para criacdo de cronogramas de
atendimento para cada exame, determinando os dias e horarios em que o mesmo

podera ser marcado para cada prestador.

2.28.12. Deve permitir que possam ser criadas excegdes de atendimento para cada

cronograma de atendimento disponivel para agendamento de exames.



2.28.13. Durante o processo de agendamento a aplicacdo ofertada devera obedecer
rigorosamente aos tetos orcamentarios definidos, ndo permitindo os mesmos se-

jam ultrapassados.

2.28.14. A aplicacao deve possuir mecanismo de controle que obrigue os prestadores
registrarem os exames realizados com opc¢ao para anexar o laudo eletrénico do
exame realizado, permitindo o controle do pagamento de cada prestador com

base nos exames realizados.

2.28.15. A aplicacéo deve permitir que sejam autorizados exames sem que seja indi-
cado o prestador que ira realiza-los, de modo a garantir a livre escolha do paci-

ente.
2.29. Controle de transportes, com as seguintes possibilidades:
2.29.1. A aplicacado deve possuir cadastro de tipos de veiculos

2.29.2. Deve possuir cadastro de veiculos contendo sua descri¢do, seu tipo, sua placa,
sua marca, numero do seu chassi, ano do veiculo, sua capacidade/lotagéo, tipo
do combustivel e data da validade do extintor de incéndios

2.29.3. Deve permitir a criagdo de rotas contendo sua descricdo, se a mesma esta ativa

e 0 municipio de saida.

2.29.4.Deve possuir cadastro para langamento de dota¢cdes orgamentéarias contendo

seu codigo, descri¢cdo e numero
2.29.5. Deve possuir cadastro de recursos contente seu cédigo, descricdo e numero

2.29.6.A aplicacdo deve possuir cadastro de motoristas contento nome, endereco,
CPF, telefone, CEP, municipio, complemento, tipo de veiculo que esta habilitado
a conduzir, nUmero da sua carteira de habilitacdo, categoria da carteira, data do

vencimento da carteira e indicagdo se 0 mesmo encontra ativo.

2.29.7.A aplicagdo deve possuir cadastro de itens de consumo com sua descrigao,

unidade de apresentacéo e fornecedor padrao.
2.29.8.Deve possuir cadastro de eventos do veiculo.

2.29.9. Deve possuir cadastro de tipos de viagem com indicacéo se o tipo da viagem

deve ser utilizado nos processos de TFD.

2.29.10. Deve possuir cadastro de tipos de despesa e adiantamentos contendo sua

descricdo e seu valor unitario.



2.29.11. A solucao deve possuir cadastro de destinos contendo seu home, municipio

onde se localiza e telefone.

2.29.12. Deve possuir mecanismo para lancamento de eventos para cada veiculo con-
tento sua data de criagdo/atualizacdo, evento, data do vencimento, nimero de
dias que o evento pode ser postergado, indicacdo se o evento foi realizado, data

da realizacéo, observacdes da realizacédo e observacfes gerais do evento.

2.29.13. O sistema devera emitir alertas quando o veiculo for relacionado para algum
tipo de viagem durante o periodo de vigéncia de um determinado evento a ele
atrelado.

2.29.14. Deve permitir o langcamento de viagem informando codigo, data da saida, data
prevista para retorno, tipo da viagem, auxiliar, motorista, veiculo, local de destino,

cidade de destino, rota, dotacdo orcamentéria e recurso.

2.29.15. Ainda no langamento da viagem, deve permitir que sejam atrelados a cada
viagem os pacientes e acompanhantes com seus devidos locais de saida, locais
de destino, telefones, documentos, tipo da viagem (ida, ida e volta), vagas con-
sumidas na ida, vagas consumidas na volta, acompanhantes, horario da saida,

horario da chegada, data do aviso ao paciente, horario do aviso e observacao.

2.29.16. No langamento da viagem, deve permitir que sejam relacionados Km inicial,
km final, nome da empresa (no caso de terceira) valores adiantados e km roda-

dos.

2.29.17. Deve permitir que sejam langados um ou mais adiantamentos para cada via-

gem, contendo o tipo do adiantamento, valor, quantidade e valor total.

2.29.18. A solugéo deve possuir mecanismo para lancamentos das despesas de via-
gem contendo informag6es como horario de saida, horario de chegada, km inicial,
km final, km rodado, numero do documento da despesa, data da despesa, tipo
da despesa, valor unitario, quantidade, total, local/fornecedor, um breve histérico

e campo para indicar o lancamento de viagem em questéo ja foi finalizado.

2.29.19. Deve possuir funcionalidade para langamento de manutengces com o veiculo
contento a data da solicitacdo, data programada, data previsao, veiculo, quilome-
tragem, nome do solicitante, local da manutengéo, telefone, nome do contato na

manutencéo, descritivo do motivo pelo qual a manutencéo esta sendo requerida.

2.29.20. Ainda no lancamento da manutencéo, o sistema deve permitir que sejam lan-

cados todos os itens da manutencdo contendo o nhome do item, indicagdo se o



era problema em peca original, data da proxima troca, km da préxima troca, na-
mero do documento, quantidade, valor unitario, valor total e campo para obser-

vacoes.

2.29.21. Possuir funcionalidade para lancamento de créditos ao fornecedor contendo

a data, fornecedor, item para o qual o crédito é realizado, valor e quantidade.

2.29.22. A aplicacdo deve possuir mecanismo para lancamento de acertos de manu-
tencdo com o fornecedor contendo a data da entrega, indicacdo se o acerto foi
finalizado, item, data da préxima troca, km da préxima troca, documento, quanti-

dade, valor unitario, valor total e observacgoes.

2.29.23. Deve possuir mecanismo para langamento de gastos gerais com veiculo con-
tento a data da autorizacdo, fornecedor, veiculo, motorista, documento de refe-
réncia, km, item, quantidade, valor e indicacdo se o0 mesmo foi autorizado ou

cancelado.

2.29.24. A aplicacao ofertada deve possuir mecanismo para acompanhamentos dos
saldos com cada fornecedor, levando em consideracéo os valores creditados a

ele e os gastos realizados com cada um em quantidade e valor.

2.29.25. O sistema deve possuir mecanismo para gerenciamento de solicitagbes de
ambulancia contento a data da solicitacdo, data da saida, horéario da saida, ci-
dade de destino, local de destino, veiculo, motorista, pacientes na ida e pacientes

no retorno.

2.29.26. A solugéo ofertada deve possuir mecanismo para publicacdo das listas de

espera para transporte na internet através de consultas publicas ao sistema.

2.29.27. A solucéo deve possuir mecanismo ou funcionalidade para geragéo automa-
tica dos procedimentos de transporte do paciente e seu acompanhante, com base

na quilometragem percorrida.
2.30. TFD

2.30.1. Devera possuir interface de operagédo 100% WEB e a comunicagao entre o na-
vegador e o servidor de aplicacdo deve ser segura, utilizando HTTPS para cifrar
a comunicacao e assinar as requisicbes de modo a evitar ataques a seguranca

do servidor de aplicacdes.

2.30.2. O sistema deve permitir que sejam criados os processos de TFD contendo nu-
mero do processamento, data da abertura, paciente, profissional responsavel,

cid10, tratamento solicitado, tipo do atendimento e justificativa.



2.30.3.Para cada processo de TFD deve haver indicacdo se o0 mesmo foi autorizado,
cancelado enviado para o estado, negado ou se esta inconcluso com uma justifi-

cativa para o estado do mesmo, observacdes gerais.

2.30.4. A cada processo TFD deve ser possivel realizar se o lancamento de todas as
viagens necessarias contendo a data da solicitacéo, local de destino, cidade de
destino, transporte recomendado, veiculo, motorista, data, hora, observacao para

ida, previsao de retorno e observacao para a previsao de retorno.

2.30.5. Deve possuir mecanismo para criagao de viagens para processos de TFD com
base nos processos de TFD a serem atendidos.

2.30.6. A solucéo deve possuir funcionalidade para renovacéo de processos de TFD

ja concluidos.

2.30.7. Disponibilizar informagdes referentes ao andamento dos processos de TFD nas
recepcdes das unidades de saude.

2.31. Acolhimento

2.31.1. A tela de acolhimento deve permitir que sejam registrados atendimentos sob
demanda, sem a necessidade de haver uma consulta ou agendamento previa-

mente realizado.

2.31.2. A solugéo deve permitir que os pacientes a sem acolhidos sejam pesquisados
ao menos por: nome, data de nascimento, sexo, nome da mée, CPF, CNS e nome

social.

2.31.3.Deve ser possivel realizar os filtros por ao menos trés destas informacgodes si-

multaneamente.

2.31.4.Deve possuir registro do peso, estatura, quadril, cintura, temperatura, pressao
arterial, frequéncia respiratéria, pulsacdo, saturagdo de O,, circunferéncia bra-
quial e percentual de gordura cutanea, além de registrar o valor de glicemia, in-

formando se o exame foi feito em jejum ou se € pds-prandial.

2.31.5.Deve gerar o IMC com base nas leituras realizadas considerando sexo e faixa

etaria do paciente conforme manual do SISVAN.

2.31.6.Quando paciente atendido for uma crianca a solucao deve permitir que sejam

registrados perimetro cefalico, toracico, situacdo vacinal e tipo de aleitamento.

2.31.7.Caso o paciente em atendimento seja mulher em idade fértil, a aplicacdo deve

registrar se a mulher esta gestando, caso sim, registrar a data da ultima



menstruacado, peso pré-gestacional, altura uterina, toque vaginal, batimentos car-

diacos do feto, posicéo do colo e data provavel do parto.

2.31.8.Possuir funcionalidade para registro das anota¢ces de enfermagem e das quei-

xas do paciente.

2.31.9.Todas as informacdes que caracterizem realizacdo de procedimento realizados
durante o acolhimento deverdo automaticamente gerar producdo ambulatorial
(BPA).

2.31.10. A aplicacdo deve possuir mecanismo para digitacdo de producéo, de forma
gue o profissional possa pesquisar todos 0s procedimentos compativeis segundo
regras do SIGTAP, podendo registrar a execucédo de quaisquer procedimentos
permitidos.

2.31.11. A solucéo ofertada deve possuir mecanismo para que sejam listados ao pro-
fissional, durante o atendimento, procedimentos previamente relacionados aos
seu CBO, permitindo que o mesmo indique os procedimentos realizados de ma-
neira agil, clicando sobre o procedimento realizado.

2.31.12. A aplicagao deve possuir grafico para acompanhamento do perimetro cefélico
e peso corporal de criangas, para adultos grafico de acompanhamento de
peso/altura, glicemia, presséo arterial, evolugédo do IMC, evolucao da frequéncia

respiratoria/pulsacdo e para evolugdo cintura/quadril.

2.31.13. Deve permitir que o profissional realize a classificagéo de risco do paciente

utilizando as cores do protocolo de Manchester

2.31.14. A solucéo deve possuir mecanismo ou funcionalidade para coletar todos os
dados necessérios para alimentacdo dos dados do e-sus durante o atendimento

dos pacientes, sem que haja necessidade de nova alimentacdo de informacodes.

2.31.15. O atendimento do acolhimento deve permitir que seja registrado em destaque
no prontuario dados relevantes a todos os atendimentos subsequentes, de modo
gue estas informacgdes sejam exibidas em destaque a partir do momento do seu

registro.

2.31.16. A solucdo ofertada deve possuir mecanismo para emissao de declaracdo de
comparecimento, contendo, no minimo, informagées de data, horario inicial, ho-

rario final e observacdes, além de registrar se 0 paciente estava acompanhado.

2.32. Prontuario Eletrénico Multiprofissional



2.32.1. Deve haver interoperabilidade com o painel de avisos e quando o profissional
acessar o prontuario através da fila de atendimento o paciente devera ser cha-
mado na sala de espera e encaminhado para o consultério onde o profissional ira

atendé-lo.

2.32.2. Deve permitir que o profissional possa alterar a data e hora do atendimento,

mantendo a data e hora do registro das informacdes;
2.32.3. Deve possuir lista de problemas do paciente

2.32.4. Deve permitir que o problema possa evoluir ou ser mesclado em um novo ou

entdo em outro j4 existente.
2.32.5. Deve permitir registrar:
e Descricao do problema;
e Codificacéo (CID-10 ou CIAP-2)
¢ Tipo (cadastravel com possibilidade de inativagéo)
o Estado do problema;
o Observacoes;
¢ Data de inicio podendo ser fracionada (Data, Data/Hora, Dias;
e Data Final do problema;

2.32.6. Deve possuir grafico de evolugdo dos problemas de acordo com seu registro

de evolug&o ou mesclagem.

2.32.7. Deve permitir que as informagdes coletadas durante o atendimento sejam ar-

mazenadas no formato SOAP (Subjetivo, Objetivo, Avaliacdo e Plano).

2.32.8. A solucéo apresentada deve sugerir os CID’s para o atendimento com base na

avaliacao realizada pelo profissional.
2.32.9. Deve possuir o registro de anamnese conforme segue:

¢ Anamnese definida conforme resolucao 2056 de 2013 do Conselho Federal de
Medicina (CFM).

e Anamnese personalizavel que devera ser exibida conforme o CBO do

profissional que esta atendendo.



2.32.10. A solucéo deve estar adequada as regras do e-sus, coletando todas as infor-
macbes necessarias para alimentacdo das fichas do e-SUS durante os atendi-

mentos dos pacientes.

2.32.11. Permitir o preenchimento da ficha de atendimento individual do e-SUS du-

rante o atendimento sem precisar sair e entrar em outra tela.

2.32.12. Permitir o preenchimento da ficha de atendimento odontolégico do e-SUS du-

rante o atendimento sem precisar sair e entrar em outra tela.

2.32.13. Consultar e registrar as informacoes e acdes do paciente quanto a Atencao
Domiciliar referente ao Registro de A¢bes Ambulatoriais de Saude (RAAS);

2.32.14. Consultar e registrar as informacdes e acdes do paciente quanto a Atencao
Psicossocial referente ao Registro de A¢bes Ambulatoriais de Saude (RAAS);

2.32.15. Deve possuir campo especifico para registro de informacées que o profissio-
nal julgar importantes, estas informagdes deverdo ser mostradas em destaque

durante os atendimentos.

2.32.16. Devera possuir campo para informar as queixas do paciente.
2.32.17. Deve possuir local para registro das anota¢des de enfermagem;
2.32.18. Registrar informagdes referentes a Exames Fisicos
2.32.19. Dados gerais do exame contendo:

o Campo texto para descricao do Aspecto;

e Campo texto para descricao da Postura corporal;

¢ Campo texto para descricao da Cor da pele;

e Todos os campos devem possuir a possibilidade de informar codificacdo CID-
10 ou CIAP-2;

2.32.20. Deve possuir local para registro da Avaliacao antropométrica com a possibili-
dade de registro de data e hora fracionada (mantendo a data e hora do registro)

com no minimo as seguintes informacoes:

Peso e unidade de medida;

Estatura e unidade de medida;

Deve calcular o IMC e a Area de Superficie Corporal;

Quadril e unidade de medida;



Cintura e unidade de medida;
Circunferéncia Braquial e unidade de medida;
Prega Cuténea e Unidade de Medida;

Estado Nutricional.

2.32.21. Deve possuir recurso para registrar as Aferi¢cdes Vitais com a possibilidade de

registro de data e hora fracionada (mantendo a data e hora do registro), com no

minimo as seguintes informacdes:

Temperatura e unidade de medida;

Pressao arterial e unidade de medida;

Frequéncia respiratéria e unidade de medida;

Frequéncia cardiaca e unidade de medida;

Pulsacao e unidade de medida;

Glicemia e unidade de medida, bem como o tipo de coleta;
Saturacdo O2 e unidade de medida;

Saturacdo CO2 e unidade de medida;

2.32.22. Deve possuir funcionalidade para registro da propedéutica com a possibili-

dade de registro de data e hora fracionada (mantendo a data e hora do registro),

com campos de texto livre para informar no minimo os seguintes dados:

Cabeca e pescoco;

Boca, nariz, faringe e laringe;
Olhos;

Sistema auditivo;

Sistema nervoso;

Sistema respiratorio;
Sistema circulatério/vascular;
Sistema digestorio;

Sistema génito-urinario;

Pele, mucosas e anexos;



e Sistema musculo-esquelético;
e Sistema enddcrino;
e Saude mental.

2.32.23. Deve permitir funcionalidade para acompanhamento através de gréficos a
evolucéo do perimetro cefalico e peso corporal de criangas.

2.32.24. A aplicagdo deve possuir funcionalidade para acompanhamento através de
gréfico perimetro cefalico e peso corporal de criancas, para adultos grafico de
acompanhamento de peso/altura, glicemia/p.a., evolucéo imc, evolugéo da fre-
guéncia respiratéria/pulsagéo e para evolugdo cintura/quadril.

2.32.25. Deve possuir campo para anotacdo médica especifica do profissional, estas
anotacfes ndo devem aparecer em impressdes e sdo de utilizacdo exclusiva do

profissional sobre o paciente em atendimento.

2.32.26. Deve haver possibilidade de compartilhar a anotacdo registrada com outros

profissionais cadastrados no sistema.

2.32.27. Deve haver possibilidade de compartilhar a anotacdo registrada com outros

profissionais utilizando o Cadastro Brasileiro de Ocupacgdes (CBO).
2.32.28. Deve possuir campo de texto livre para informar o plano terapéutico.
2.32.29. Deve possuir campo de texto livre para informar o plano preventivo.
2.32.30. Deve possuir campo de texto livre para informar a Hipétese Diagndstica.
2.32.31. Deve possuir campo de texto livre para informar o progndstico.
2.32.32. Deve possuir recurso para informar terminologias CID-10 e CIAP-2.

2.32.33. Quando CID natificavel a solucao deve exibir alerta ao profissional e registrar
dados para preenchimento da ficha de notificacdo com opc¢éo de escolha para

preenchimento imediato ou posterior.

2.32.34. Quando do preenchimento de ficha de notificacdo, nesta ja deve estar infor-
mados os dados bésicos do paciente e da notificacdo, cabendo ao profissional

informar os dados necessarios.
2.32.35. Deve possuir campo de texto livre para informar o servigo.

2.32.36. A solucdo deve possuir funcionalidade para emissao de solicitacdes de exa-
mes com registro do profissional solicitante, data, observagfes, dados clinicos,

materiais a examinar e exames a serem realizados e resultados.



2.32.37. O mecanismo de solicitacdo de exames deve permitir que sejam criadas soli-

citacOes padrbes de exames agilizando o processo de emissao da solicitacao.

2.32.38. Deve possuir funcionalidade para registro de resultados de qualguer exame

realizado pelo paciente.
2.32.39. Deve permitir vincular o resultado digitado do exame com o exame solicitado.
2.32.40. Deve controlar o estado do exame (solicitado, realizado ou avaliado).

2.32.41. Deve possuir funcionalidade para envio de anexos referentes a imagens e
laudos de resultados de exames, bem como a possibilidade de recuperacao des-
tes arquivos para avaliagcao.

2.32.42. Deve possuir funcionalidade para requisicdo de exames de mamografia, re-
quisicdo de exame histopatolégico de colo de Utero e exame citopatolégico de

colo de Utero com emisséo dos formularios padrdes da contratante.

2.32.43. Deve possuir recurso fora do prontuario para registro de resultados de exa-
mes, permitindo assim que profissionais técnicos ndo autorizados a visualizar o

prontudario do paciente também possam registrar estas informacoes.

2.32.44. Deve possuir mecanismo para emissao de receitas de medicamentos com
funcionalidade para pesquisa em receitas padrbes pré-cadastradas, identificando

0 medicamento, quantidade, via e posologia.

2.32.45. Deve possuir funcionalidade para cadastramento de receitas padrdes agili-

zando o processo de criagdo do receituario.

2.32.46. O mecanismo de controle do receituario deve permitir que varias receitas se-

jam emitidas durante o atendimento do paciente

2.32.47. Deve emitir receita normal e controlada de acordo com os medicamentos in-

seridos pelo profissional;

2.32.48. No receituario o profissional deve poder verificar quais medicamentos possui
na rede de saude, porém deve haver a possibilidade do lancamento de medica-

mentos que nao sejam encontrados na rede municipal de saude.
2.32.49. Recurso para inserir o item selecionado na lista de medicamentos ativos.

2.32.50. Deve permitir assinar digitalmente as receitas geradas em meio eletronico

com a utilizacao de certificado eletrénico valido ICP-Brasil.

2.32.51. Deve exibir lista de medicamentos dispensados para o paciente nas unidades

de saude de toda a rede municipal integrada ao sistema.



2.32.52. Deve possuir recurso para exibir e adicionar medicamentos ativos que o pa-

ciente esta utilizando.

2.32.53. Deve possui funcionalidade para emissao de atestado contendo nimero de
dias, numero de horas, data do atestado, acompanhante (caso atestado de acom-
panhante), observacdes e opcéao para indicacdo se o CID devera ou néo ser im-

presso.

2.32.54. Deve permitir assinar digitalmente os atestados gerados em meio eletrnico

com a utilizacao de certificado eletrénico valido ICP-Brasil.

2.32.55. Deve possuir funcionalidade para emisséo de atestado de comparecimento
contendo nimero da carteira profissional, UF, série, data, horario inicial, horario
final e campo para descricdo da finalidade.

2.32.56. Deve permitir assinar digitalmente os atestados de comparecimento gerados
em meio eletrénico com a utilizacdo de certificado eletrénico valido ICP-Brasil.

2.32.57. Deve possuir funcionalidade para emissdo de encaminhamentos com registro
da especialidade, indicacdo de urgéncia, indicacédo para impressdo ou nao do
CID e campo para descricdo do motivo.

2.32.58. Devera permitir através de parametrizacdo a possibilidade de encaminha-

mento para profissional registrado na rede municipal.

2.32.59. Deve permitir assinar digitalmente os encaminhamentos gerados em meio

eletrénico com a utilizagéo de certificado eletronico valido ICP-Brasil.

2.32.60. No prontuério médico multiprofissional deve haver a possibilidade de criagdo
de prescricdo médica para paciente em observagao, permitindo que sejam lista-
dos o medicamento, sua administracdo, posologia e horario da administragéo

com campo para checagem de realizagdo do mesmo.
2.32.61. Deve possuir mecanismo de consulta as imunizac¢des recebidas pelo paciente

2.32.62. Deve possuir impressao de “Termo de Consentimento Informado” para assi-
natura do paciente com opc¢ao para indicar se paciente assinou durante o atendi-

mento.

2.32.63. Deve possuir mecanismo para geracao da producdo ambulatorial com verifi-
cacles para que ndo sejam gerados procedimentos ndo compativeis com as re-
gras do SIA e possibilidade de inclusdo de procedimentos extras que venham a
ser realizados, registrando o profissional, grupo, procedimento, quantidade, CBO

e CID10 do atendimento realizado.



2.32.64. Deve possuir recurso de lista de procedimentos que serdo exibidos de acordo
com parametrizacdo por CBO com opcéao de informar os realizados e a¢ao para

confirmacao da producao destes procedimentos.

2.32.65. Deve permitir o acesso as informagdes registradas durante o processo de tri-

agem dos pacientes.

2.32.66. Possuir funcionalidade para impressao da ficha clinica do paciente e de seu

prontudrio do atendimento atual ou completo.

2.32.67. Deve permitir assinar digitalmente a ficha clinica ou prontuario gerados em
meio eletrbnico com a utilizacdo de certificado eletrénico valido ICP-Brasil.

2.32.68. Deve na impressdao do prontudrio registrar o objetivo, para quem foi entregue,
qual foi o profissional que gerou, data e hora, nimero do documento da pessoa
que retirou, campo para informar se o retirante apresentou documento e obser-

vacoes e emissao de recibo para assinatura.

2.32.69. Deve possuir mecanismo para informar o desfecho do atendimento e altera-
¢cdo da prioridade de atendimento do paciente.

2.32.70. Deve permitir informar data fracionada do desfecho.

2.32.71. Deve permitir escolher uma classificagdo de especialidade referente ao aten-

dimento caso néo tenha sido informado no inicio.
2.32.72. Deve permitir informar o tipo de desfecho cadastravel.
2.32.73. Campo para informar se foi verificado por médico responsavel.
2.32.74. Campo para registrar observac¢des do desfecho do atendimento.

2.32.75. Deve permitir assinar digitalmente em meio eletrénico o atendimento com a

utilizacdo de certificado eletrénico vélido ICP-Brasil.

2.32.76. Esta assinatura assinara os dados salvos no banco de dados impossibilitando
sua alteracao, garantindo desta forma a invalidagéo das informacdes caso estes

dados sejam alterados indevidamente.

2.32.77. Deve possuir acdo para validar se o atendimento assinado digitalmente é va-

lido e ndo sofreu ou adulteracdes.

2.32.78. O documento somente podera ser assinado por profissional detentor de cer-

tificado digital valido ICP-Brasil.



2.32.79. O certificado a ser utilizado deve estar vinculado em seu cadastro, que no

momento do registro serd validado através do seu CPF.
2.32.80. O certificado a ser utilizado ndo pode estar expirado.
2.32.81. O certificado a ser utilizado ndo pode estar com problemas de integridade.
2.32.82. O certificado a ser utilizado nao pode estar revogado.

2.32.83. Deve no momento da assinatura exibir o documento que sera assinado para

conferéncia e validacdo do profissional assinador.

2.32.84. Deve possuir recurso para o profissional efetuar o gerenciamento de atendi-
mentos ndo assinados e possa assina-los caso ndo os tenha conseguido no mo-

mento do atendimento.

2.32.85. Deve possuir registro administrativo para gerenciamento de assinaturas nao
efetuadas.

2.32.86. Deve possuir delegacao de poder para registro de dados no prontuario.

2.32.87. Quando atendimento assinado por usuario delegado, este devera ser assi-
nado posteriormente por usuario delegador.

2.33. Prontuério Odontolégico

2.33.1. Permitir que o planejamento do atendimento seja realizado através da apresen-
tacdo da arcada dentaria em modo gréfico com cara distingdo entre dentes per-
manentes e dentes deciduos.

2.33.2.Na arcada dentéaria deve usar distin¢cdo por cores entre procedimentos realiza-
dos e procedimentos a serem realizados em cada face de cada um dos dentes.

2.33.3.Deve permitir que o profissional cliqgue sobre a face de cada dente e registre
seu estado inicial bem como os procedimentos a serem realizados.

2.33.4.Deve possuir mecanismo para langamento de procedimentos para todos os
dentes.

2.33.5.Deve disponibilizar ao odontélogo todas as funcionalidades do prontuario do
paciente, conforme descrito no item 2.29

2.33.6.A aplicacao deve permitir que sejam selecionados um ou mais dentes para o
lancamento de um ou mais procedimentos.

2.33.7.A solucéo ofertada deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita a
selecdo de uma ou mais faces, pertencentes a um ou mais dentes, para informa-

¢cdo de um ou mais procedimentos.



2.33.8.0 sistema oferecido deve possuir campo para indicar para cada atendimento
se 0 mesmo foi para: 12 Consulta Odontoldgica Programatica; Escovacao Dental
Supervisionada; Tratamento Concluido; Urgéncia; Atendimento a Gestantes; Ins-
talacbes de Préteses Dentarias

2.33.9.A solucédo deve possuir funcionalidade para consulta do histérico de todos os
atendimentos em um Unico odontograma ou ainda, cada tratamento realizado em
um odontograma.

2.33.10. A solucéo deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita a selecdo
dos dentes no odontograma pelo sextante, permitindo que sejam langcados um ou
mais procedimentos para um ou mais sextantes.

2.33.11. A solucéo deve permitir a selecéo de dentes no odontograma por arcada su-
perior ou inferior, permitindo que sejam langados um ou mais procedimentos para
a arcada selecionada.

2.33.12. A solucao deve permitir em casos de multipla selecdo no momento de lanca-
mento da condig&o inicial ou do procedimento escolher se quantidade sera apli-
cada para todos os dentes, para cada arcada, para cada sextante, para cada

dente ou para cada face conforme o enquadramento da selecao.

2.34. Lista de Espera

2.34.1.Deve possuir cadastro para os niveis de urgéncia a serem utilizados nas filas

de espera.
2.34.2.Deve possuir cadastro de Tipos de Lista de Espera

2.34.3.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permitam que as listas sejam

alimentadas nos locais de atendimento & populagéo.

2.34.4.Deve permitir que sejam elaboradas listas de espera para cada tipo de servigo

disponivel na rede de saude.

2.34.5.Deve possuir mecanismo para marcacao das consultas da lista de espera em
lote, permitindo que o operador selecione uma ou mais pessoas da lista e deter-

mine em que agenda de atendimento as mesmas devem ser inseridas.

2.34.6.Deve alertar ao operador possiveis problemas na marcagcao de consultas em

lote como em casos de falta de horarios disponiveis.

2.34.7.A solucéo deve possuir mecanismo que permita a publicacao das listas de es-

pera para consultas publicas (sem necessidade de login) ao sistema.



2.34.8.Deve possuir mecanismo que permita parametrizar quais listas deverao estar

abertas para consultas publicas

2.34.9. Deve possuir mecanismo de parametrizacao que permita configurar que cam-
pos devem ser listados nas consultas publicas contento, no minimo, 0s seguintes
campos: numero do protocolo de atendimento; cédigo do paciente; nome do paci-
ente; nome social do paciente; nome da méae; iniciais do nome do paciente; iniciais
do nome social do paciente; iniciais do nome da mae; data de nascimento; nimero

do cartdo nacional de saude; numero do cpf.

2.34.10. A rotina de trabalho da lista de espera deve permitir configuragédo, para que
alguns tipos de lista exijam regulagédo, enquanto outros tipos permitam apenas o

fluxo simples.

2.34.11. Quando a lista de espera usar regulacéo, deve permitir que seja parametrizado
se a regulacao é opcional ou obrigatodria.

2.34.12. Quando se trabalhar em listas de espera de regulacdo obrigatoria, o sistema
deve permitir ao médico regulador reclassificar a prioridade do atendimento na lista

de espera, além de autorizar ou negar o atendimento, mediante justificativa.
2.35. Acdes Programéticas em Saude

2.35.1. Deve possuir mecanismo para cadastramento de agfes para cada programa

existente na rede municipal de saude.

2.35.2. Deve possuir funcionalidade para cadastramento dos pacientes, com seus pro-
gramas, suas receitas de materiais e medicamentos com suas respectivas datas

de validade.

2.35.3.Deve possuir mecanismo para gerenciamento de receitas, permitindo sua re-

novagao por um periodo determinado.

2.35.4. Deve possuir mecanismo para geragao de roteiros de entrega de medicamen-
tos para os pacientes inseridos em acfes programaticas por programa de saude,

bairro, rua, paciente e periodo de validade.

2.35.5.Deve possuir funcionalidade para geragao dos kit's a serem entregues para

cada paciente contendo seus materiais e medicamentos.

2.35.6. Deve permitir que mais de um roteiro seja criado com os mesmos filtros, inse-

rindo nele apenas as receitas ainda néo atendidas por roteiros anteriores.



2.35.7. A aplicacdo deve possuir funcionalidade para emisséo dos recibos de entrega
para cada paciente contendo no mesmo informacdes sobre os medicamentos e

materiais contidos no kit.

2.35.8. A solucdo deve possuir funcionalidade para baixa automatica do estoque dos

materiais € medicamentos contidos nos kit's entregues

2.35.9.Deve possuir mecanismo para acompanhamento visual em formato de grafico

da evolucéo das dispensacdes por ano més dentro de cada ano.

2.35.10. Deve possuir mecanismo para acompanhamento visual em formato grafico,
mostrando a os valores consumidos com materiais e medicamentos dispensa-

dos.

2.35.11. Deve possuir mecanismo para acompanhar através de mapas os locais onde

sao entregues os medicamentos.

2.35.12. Deve permitir que os pacientes em cada programa possam ser desativados
e, desta forma, suas receitas desconsideradas de novas elabora¢fes de roteiro
e montagem de Kits.

2.35.13. Deve possuir campos para identificar a data de cadastro dos pacientes em
cada programa, a data de atualizagdo dos seus dados em cada programa bem

como a data da baixa de cada paciente em cada programa.

2.35.14. O sistema deve possuir locais para informag¢do do nUmero da renovagéo da

receita em cada programa, competéncia da receita e competéncia da validade.

2.35.15. A montagem do kit deve ser feita através de um processo de linha de monta-
gem, visando otimizar o fluxo de trabalho, de forma a atender ao menos as se-
guintes etapas: geracao dos kits, confec¢éo dos kits, conferéncia dos materiais,
registro da dispensacéo do kit para o entregador, e registro da entrega do kit ao

destinatario.

2.35.16. O sistema deve permitir que todas as etapas da montagem do kit sejam re-

gistradas com utilizacéo de login e senha.

2.35.17. A solucao ofertada deve permitir que todas as etapas da montagem os kit
sejam registradas com uso e biometria para validacdo do usuario responsavel

pela mesma.

2.36. Medicamento Judicial



2.36.1. A aplicacdo ofertada deve possuir mecanismo para controle de processos ju-
diciais contendo nimero do processo, data de abertura, paciente, unidade de sa-

Ude da sua cobertura e observacoes.

2.36.2.Deve permitir que seja informada a patologia, se o despacho é para a Unido,

Estado ou Municipio, nimero da regional para cada processo.

2.36.3.Deve permitir que os processos sejam classificados segundo sua situacédo em:

Aberto, Unico, Fora de Linha, Cumprido, Devolvido, Suspenso e em Andamento.

2.36.4.Deve permitir que seja informado para cada processo se 0 mesmo gera algum
tipo de bloqueio, se gera algum tipo de multa, o valor da multa e a data do pedido.

2.36.5. A solucdo deve possuir ainda campos para informacéo da data de recebimento,
advogado responsavel, numero na OAB e telefone do mesmo.

2.36.6.Deve possuir campo para indicar se 0 processo encontra-se ativo ou inativo,

bem como o motivo do mesmo esté inativo e a data de fechamento do mesmao.

2.36.7.Deve permitir que sejam atrelados a cada processo todos os materiais e medi-

camentos contidos no mesmo.

2.36.8.Deve possuir campos para que sejam informados para cada material ou medi-
camento sua quantidade, valor unitario, desconto, se 0 mesmo € para uso conti-
nuo, se pode ser um medicamento ou material genérico, por quem sera fornecido

e a situacao.

2.36.9.Deve possuir mecanismo para gerenciamento das entregas de medicamentos
judiciais contendo o material, data da Ultima entrega, data da préxima entrega,
gquantidade do processo, saldo e quantidade atual em estoque, para cada item

de material ou medicamento contido no processo.

2.36.10. Deve possuir mecanismo para impressdo de comprovantes de entrega dos

itens contendo os materiais e medicamentos dispensados.

2.37. Beneficios

2.37.1.Deve possuir cadastro de beneficios contendo sua descri¢ao, valor e procedi-

mento.
2.37.2.Deve possuir cadastro de locais para encaminhamentos.

2.37.3.Deve permitir configuracéo para cada beneficio quando a obrigatoriedade do

controle do seu saldo.



2.37.4.Deve possuir controle de tetos orcamentérios por beneficio em quantidade ou

valor.

2.37.5. Deve possuir funcionalidade para identificacdo dos processos de concessao de

beneficios segundo seu estado: Em Andamento, Autorizado e Negado.

2.37.6.Deve possuir mecanismo para emissdo do Laudo Social contendo o gestor,

numero do laudo social, nUmero da lei, identidade e CPF.
2.37.7.Deve possuir campo para informacgdes do histérico da solicitacdo do beneficio

2.37.8.Deve possuir campos para emissdo de observag@es no recibo de entrega de
cada beneficio

2.37.9.A aplicagéo deve permitir que véarios beneficios sejam atrelados a um mesmo
processo de concessdo de beneficios informando o beneficio, a quantidade, o
profissional, o local de retirada e observagoes.

2.37.10. Deve possuir link para acesso rapido a todo histérico de concessao de bene-
ficios para o paciente que esta sendo atendido.

2.37.11. Deve possuir mecanismo para gerenciamento e emissao de encaminhamen-
tos para cada paciente contendo o paciente, o profissional, descricdo do encami-
nhamento, trabalho do paciente, renda do paciente, observacgdes, data, hora, dia

da semana e valor do encaminhamento.
2.37.12. Deve possuir mecanismo para emissado de recibos de entrega de beneficios
2.38. Faturamento da Produgdo Ambulatorial

2.38.1.Deve possuir mecanismo para importacdo das tabelas de procedimentos do
SIA através do BPAMAG ou SIGTAP.

2.38.2.Importar e manter atualizada automaticamente, sem interacdo do usuario, a
tabela unificada de procedimento SIGTAP, mantendo a série histérica das ver-

soes.

2.38.3. A aplicacéo deve possuir funcionalidade para definicdo de competéncias para
Producdo Ambulatorial contendo a competéncia, data de inicio e data final da

mesma.

2.38.4.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita bloquear competén-

cias impedindo que qualquer tipo de movimentacéao seja realizado na mesma.



2.38.5. A aplicacéo ofertada deve possuir mecanismo de configuracdo que impeca a
geracdo do BPA com informacdes incorretas, que possam gerar glosa no paga-

mento dos procedimentos realizados pela contratante.

2.38.6.Deve permitir que sejam gerados arquivos de envio de cobranca do BPA, con-

tendo procedimentos de competéncias passadas que ainda nao foram enviados.

2.38.7.A aplicacao deve gerar o arquivo de cobranca do BPA nos padrbes determina-

dos para importacao pelos sistemas do ministério da saude.
2.39. Imuniza¢gdes/Vacinas

2.39.1. Deve possuir funcionalidade para cadastro das doses de vacinas a serem for-
necidas.

2.39.2.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade para cadastramento dos calenda-

rios a serem utilizados no sistema de imunizagfes

2.39.3.Deve possuir cadastro de imunizag6es indicando a vacina, a dose, descricéo,

faixas etarias e sexo para cada imunizagao.

2.39.4.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade para cadastro das faixas etarias a

serem utilizadas na criacdo das imunizactes

2.39.5. Deve possuir mecanismo para cadastro dos tipos de baixa a serem utilizados

pela imunizagéo
2.39.6. Deve possuir mecanismo para cadastro de grupos para imunizagao

2.39.7.Deve possuir funcionalidade para gerenciamento das salas de vacinagéo dis-
poniveis da rede municipal de salde contendo seu nome e a unidade de saude

onde esta localizada.

2.39.8. Deve possuir cadastro detalhado de tempos para utilizagdo nos calendéarios de
vacinacao contento a descri¢do, o calendario de vacinagdo onde sera utilizado,

idade inicial e final e anos, més inicial e final, dia inicial e final
2.39.9.Deve controlar o estoque de imunizac¢des por lote e validade.

2.39.10. Deve possuir cadastro de vacinas contendo seu nome, sua abreviatura e a

ordem que 0 a mesma sera impressa na carteira de vacinagédo do paciente

2.39.11. Deve possuir mecanismo de avisos a serem ativados sempre que um paci-
ente, que ja possua carteira de vacinacdo com alguma vacina em atraso, seja
relacionado em qualquer operacao dos demais mddulos do sistema, alertando ao

operador sobre para que o paciente seja encaminhado para a sala de vacinacao.



2.39.12. Deve possuir mecanismo para gerenciamento e emissdo das carteiras de va-
cinacdo utilizando cores para diferenciacdo entre vacinas em dia, atrasadas e
futuras, contendo o nimero de dias restantes para aplicacao e data das imuniza-
cOes ja realizadas

2.39.13. A carteira de vacinacao deve permitir que sejam lancadas outras vacinas es-

poradicas que nao fazem parte do calendario de vacinacao normal dos pacientes

2.39.14. A aplicacdo deve possuir mecanismo que permita o lancamento de vacinas
através de planilhas de digitagcdo contendo o paciente, a carteira de vacinacgao,
se a paciente estava em gestacédo, profissional que realizou a imunizagéo, imu-

nizacdo, dose, lote/validade da imunizagéo e quantidade.

2.39.15. Deve possuir mecanismo para registrar entradas de imunizagfes, alimen-

tando automaticamente o estoque

2.39.16. Deve possuir mecanismo para gerenciar o processo de acertos de estoque

em imunizagdes

2.39.17. Deve possuir rotina ou funcionalidade para registro de transferéncias de imu-

nizagdes entre as salas de vacinagao

2.39.18. Deve possuir rotina para gerenciamento de saidas de imunizagdes contendo

a sala de vacinacédo a competéncia e da data de saida.

2.39.19. Deve possuir relatorio de balango fisico de imuniza¢des por sala de imuniza-
céo

2.39.20. Deve possuir relatério para emisséo do Boletim de Imunizagbes

2.39.21. Deve possuir relatério de imunizag@es por bairro

2.39.22. Deve possuir relatorios que permitam a visualizagdo do estoque de imuniza-

¢bes em outras competéncias.

2.39.23. Deve possuir relatdrios para acompanhamentos das imunizac¢des por lote e

validade.

2.39.24. Deve possuir mecanismo ou funcionalidade que permita o acompanhamento
da movimentacao do estoque de imunizagBes por sala de imunizagdo, imuniza-

¢cdo e motivo de baixa

2.40. Saude da Familia

2.40.1. Deve possuir mecanismo para importagdo dos dados do SIAB do Ministério da

Saude.



2.40.2. Deve possuir mecanismo para exportacdo dos dados para o SIAB do Ministério

da Saude.
2.40.3. Deve permitir o cadastro das Areas, Micro Areas e equipes do PACS/PSF.

2.40.4.Deve possibilitar o cadastramento de Familias e seus integrantes, obtendo as
informacdes de situacdo de moradia e saneamento das familias, condicdes refe-

ridas dos pacientes conforme o sistema SIAB do Ministério da Saude.

2.40.5.Deve possuir funcionalidade para registro das informacdes coletadas através
da ficha A.

2.40.6.Deve possuir funcionalidade para emisséo dos relatérios SSA2 e PMA2 com
base em informagdes coletadas.

2.40.7.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade que impega que mesmos pacientes

sejam inseridos em mais de uma familia.

2.40.8. Deve possuir indicadores graficos para o0 acompanhamento do nimero de pa-
cientes e numero de familias cadastradas por unidade de saude, equipe, ano,

més e dia.

2.40.9.Deve permitir acompanhamento do histérico dos dados, permitindo a separa-

¢ao dos dados por segmento, area e equipe.

2.40.10. Deve possuir mecanismo de monitoramento, mostrando todos os indicadores
de saude separados em gestantes, infancia e ldade Adulta/Velhice em formato
gréfico. Cada indicador deve conter a Situacdo atual do municipio, sua média

historica e o parametro utilizado para o célculo da situacéo atual.

2.40.11. Possuir indicador grafico de Gestagdo em Menores de 20 anos de Idade, con-
tendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o0

municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.12. Indicador de Percentual de Ultrassonografia Obstétrica, contendo média his-
térica, valor por ano, e sua classificagcdo segundo a OMS, para o municipio, seus

segmentos, areas e micro areas.

2.40.13. Indicador de Percentual de Cobertura Pré-natal pelo PSF, contendo média
histdrica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o municipio,

Seus segmentos, areas.



2.40.14. Indicador Percentual de Gestantes Acompanhadas, contendo média histérica,
valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o municipio, seus seg-

mentos, areas e micro areas.

2.40.15. Indicador Percentual de Gestantes com Pré-Natal no Més, contendo média
histérica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o municipio,

Seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.16. Indicador Percentual de Gestantes com Vacina em Dia, contendo média his-
térica, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus

segmentos, areas e micro areas.

2.40.17. Indicador Percentual de Gestantes com Inicio do Pré-Natal no Primeiro Tri-
mestre, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificagcdo segundo a

OMS, para o municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.18. Indicador da Taxa DHEG grave por 1000 Gestantes, contendo média histo-
rica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus

segmentos, areas.

2.40.19. Indicador da Taxa de Doenca Hemolitica Perinatal por 1000, contendo média
historica, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para o municipio,

Seus segmentos, areas.

2.40.20. Indicador Percentual de Recém-Nascidos com Baixo Peso ao Nascer, con-
tendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o0

municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.21. Indicador Percentual de Aleitamento Exclusivo, contendo média histérica, va-
lor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmen-

tos, areas e micro areas.

2.40.22. Indicador da Taxa de Mortalidade Infantil Neonatal por 1000 Nascidos Vivos,
contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS,

para o municipio, seus segmentos, areas.

2.40.23. Indicador da Taxa de Obitos por Violéncia em Populacdo de 10 a 19 anos por
100000, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a

OMS, para o municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.24. Indicador da Taxa de Hospitalizac&o por Abuso de Alcool em Populagdo com

mais de 15 Anos por 100000, contendo média histérica, valor por ano, e sua



classificacdo segundo a OMS, para o municipio, seus segmentos, areas e micro

areas.

2.40.25. Indicador de Prevaléncia de Alcoolismo Referido em Populacdo com 15 Anos
ou mais, contendo média historica, valor por ano, para 0 municipio, seus seg-

mentos, areas e micro areas.

2.40.26. Indicador da Taxa de HospitalizacBes Psiquiatricas em Pessoas com Mais de
15 Anos por 1000, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacdo

segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.27. Indicador do Percentual de Diabéticos Cadastrados sobre Numero de Diabé-
ticos Esperados, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacéo se-
gundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.28. Indicador do Percentual de Diabéticos Acompanhados, contendo média his-
térica, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus

segmentos, areas e micro areas.

2.40.29. Indicador do Percentual de Hipertensos Cadastrados sobre Numero de Hiper-
tensos Esperados, contendo média histoérica, valor por ano, e sua classificacéo

segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.30. Indicador do Percentual de Hipertensos Acompanhados, contendo média his-
torica, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus

segmentos, areas e micro areas.

2.40.31. Indicador do Percentual de Hospitalizacdes por Complicagbes do Diabetes
em Cadastrados, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificagéo

segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.32. Indicador do Percentual de Hospitalizacdes por Diabetes por 10000 Pessoas
Acima de 40 Anos, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificagéo

segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.33. Indicador da Taxa de Acidente Vascular Cardiaco por 1000 Hipertensos, con-
tendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o

municipio, seus segmentos, areas.

2.40.34. Indicador da Taxa de Infarto por 1000 Hipertensos, contendo média histérica,
valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus seg-

mentos, areas.



2.40.35. Indicador da Taxa de Acidente Vascular Cardiaco em Populacdo com mais
de 40 Anos por 10000, contendo média histérica, valor por ano, e sua classifica-

cdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas.

2.40.36. Indicador da Taxa de Infarto em Populacdo com mais de 40 Anos por 10000,
contendo média histoérica, valor por ano, e sua classificagcdo segundo a OMS,

para 0 municipio, seus segmentos, areas.

2.40.37. Indicador do Percentual de Cobertura de Citologia Cérvico Vaginal, contendo
média historica, valor por ano, e sua classificacao segundo a OMS, para o muni-

cipio, seus segmentos, areas.

2.40.38. Possuir indicador do Percentual de Citologia Oncética NIC Ill, contendo média
historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o municipio,

seus segmentos, areas.

2.40.39. Deve possuir indicador da Taxa de Fratura de Colo de Fémur por 1000 Pes-
soas com mais de 50 Anos, contendo média historica, valor por ano, e sua clas-

sificacdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas.

2.40.40. Possuir indicador de Prevaléncia de Tuberculose, contendo média histérica,
valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus seg-

mentos, areas e micro areas.

2.40.41. Possuir indicador de Prevaléncia de Hanseniase, contendo média histdrica,
valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para 0 municipio, seus seg-

mentos, areas e micro areas.

2.40.42. Possuir indicador do Percentual de Hanseniase com Grau de Incapacidade |l
e lll, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS,

para 0 municipio, seus segmentos, areas.

2.40.43. Possuir indicador da Taxa de Hospitalizacdo por Todas as Causas, contendo
média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o muni-

cipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.44. Possuir indicador do Percentual de Criancas Até 1 Ano Desnutridas, contendo
média historica, valor por ano, e sua classificacao segundo a OMS, para o muni-

cipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.45. Possuir indicador do Percentual de Criancas de 1 a 2 Anos Desnutridas, con-
tendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o

municipio, seus segmentos, areas e micro areas.



2.40.46. Possuir indicador do Percentual de Criancas Até 1 Ano com Vacina em Dia,
contendo média histérica, valor por ano, e sua classificagcdo segundo a OMS,

para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.47. Possuir indicador do Percentual de Criancas de 1 a 2 Anos com Vacina em
Dia, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS,

para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.48. Possuir indicador do Percentual de Criancas Até 1 Ano Pesadas, contendo
média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o muni-

cipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.49. Possuir indicador do Percentual de Criancas de 1 a 2 Anos Pesadas, con-
tendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o

municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.50. Possuir indicador do Percentual de cobertura de Puericultura, contendo média
historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para o municipio,

seus segmentos, areas.

2.40.51. Possuir indicador da Taxa de Hospitalizagdo em Menores de 5 Anos por
Pneumonia por 1000, contendo média histoérica, valor por ano, e sua classificacao

segundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.52. Possuir indicador da Taxa de Hospitalizacdo em Menores de 5 Anos por De-
sidratacdo, contendo média historica, valor por ano, e sua classificagdo segundo

a OMS, para o municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.53. Possuir indicador do Percentual de Obitos em Menores de 1 Ano Sobre o
Total de Obitos, contendo média historica, valor por ano, e sua classificacéo se-

gundo a OMS, para 0 municipio, seus segmentos, areas € micro areas.

2.40.54. Possuir indicador do Percentual da Taxa de Mortalidade Infantil Global por
1000 Nascidos Vivos, valor por ano, e sua classificagdo segundo a OMS, para o

municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.55. Possuir indicador do Percentual da Taxa de Mortalidade Infantil por Diarréia
por 1000 Nascidos Vivos, valor por ano, e sua classificacdo segundo a OMS, para

0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.

2.40.56. Possuir indicador da taxa de Mortalidade Infantil por IRA por 1000 Nascidos
Vivos, contendo média histérica, valor por ano, e sua classificacdo segundo a

OMS, para o0 municipio, seus segmentos, areas e micro areas.



2.40.57. Possuir indicador da Taxa de Valvulopatia Reumética por 100000 Pessoas de
5 a 14 Anos, contendo média historica, valor por ano, e sua classificacdo segundo

a OMS, para o0 municipio, seus segmentos, areas.
2.41. Painel Multimidia

2.41.1. A aplicacdo deve possuir mecanismo de Painel para utilizacdo nas salas de

espera dos pontos de atendimento da contratante.

2.41.2.0 painel multimidia devera chamar o paciente através do seu nome indicando

para qual consultério ou sala que devera se deslocar para ser atendido.

2.41.3.0 painel deve permitir que sejam inseridas informac¢des ou videos a serem exi-

bidos nas salas de espera entre um atendimento e outro.

2.41.4. A alimentacéo das informacdes da fila de atendimento deverd ser realizada au-
tomaticamente pelo sistema, com base no processo da recepcao do paciente e
da definicdo de grau de risco realizado na triagem, sem que seja necessaria a
intervencao de qualquer operador.

2.41.5.Deve possuir no momento da implantacdo informacdes visuais relacionados
com o formato de atendimento e triagem (baseado no protocolo de Manchester)
com objetivo de orientar aos pacientes na maneira como as filas de atendimento
serdo estabelecidas, para serem exibidos nas salas de espera onde o painel sera

utilizado.
2.42. Business Intelligence
2.42.1.Deve ser baseado em conceito de datawarehouse (armazém de dados).

2.42.2.A solugéo de Bl ofertada deve permitir a conectividade com sistema gerencia-

dor de qualquer banco de dados.

2.42.3.Deve permitir a integracéo de dados e informacgdes de multiplas fontes hetero-

géneas ou nao.
2.42.4.Deve possuir mecanismo para controle de contetddo e de acesso.

2.42.5.A solucdo deve permitir o gerenciamento das fontes de dados, dos médulos

analiticos, dos metadados e das estruturas informacionais (Cubos).
2.42.6.Deve possuir repositério de metadados centralizado e Unico.

2.42.7.Deve possuir mecanismo ou funcionalidade para a geracao de scripts de extra-

cdo para multiplos sistemas gerenciados de bancos de dados.



2.42.8. Deve possuir mecanismo ou funcionalidade para criacdo dos processos de ETL

(extracao, transformacao e carga).

2.42.9.Deve possuir funcionalidade ou ferramenta para gerenciamentos dos modelos

de informacéo.
2.42.10. Deve permitir a integracdo de bases de dados heterogéneas

2.42.11. Possuir funcionalidade ou mecanismo para construcao e gerenciamento dos

metadados.

2.42.12. Deve permitir o acompanhamento da execugé&o dos processos de ETL via e-

mail.

2.42.13. Deve possuir mecanismo ou funcionalidade para agendamento de execucao
de relatérios e processos de ETL por més, data, semana, dia da semana, dia do

més e horario.
2.42.14. Deve permitir a execugdo de mais de um processo simultaneo.

2.42.15. Deve possuir mecanismo ou funcionalidade de area de trabalho, onde ficaréo
armazenados os resultados dos relatérios agendados e demais informagées so-

bre agendamentos dos usuarios.

2.42.16. Deve possuir ferramenta especifica para realizacdo de analise de desempe-

nho dos modelos de informag&o.
2.42.17. Deve possuir funcdes para calculo de variagdes e tendéncias.
2.42.18. Deve permitir a criacdo de graficos em formatos variados.
2.42.19. Deve permitir a criagdo de alertas e indicadores autométicos.

2.42.20. Deve permitir a impresséo instantanea em varios formatos, no minimo em pdf,

planilhas Excel, texto, csv files.
2.42.21. Deve permitir a publicacdo da informacédo em intranet e internet.

2.42.22. Deve permitir de forma nativa acesso aos SGDB Oracle (a partir do 9i), SQL

Server, Firebird (1.5 ou superior) e PostgreSql.

2.42.23. Deve permitir a criacao de formularios estruturados para entrada de dados

manuais para geracao de informagdes cruzadas.
2.42.24. Possuir fungdo ou mecanismo para geracao de Curvas ABC instantaneas

2.42.25. Permitir a execucéo multiplataforma tanto para aplicagéo quanto para o banco

de dados a ser utilizado como repositorio das informacdes.



2.43. Consulta Geral
2.43.1.Deve permitir a consulta das atividades dos usuarios do SUS.
2.43.2. Emitir de forma sintética ou detalhada o historico dos usuarios.
2.44, Portal com informacdes da Saude

2.44.1.Deve apresentar informacdes gerenciais sobre os dados coletados pelo sis-

tema, que serdo disponibilizados para acesso através do browser.
2.44.2. Sistema deve possuir consultas apresentadas no formato de gréficos.

2.44.3.No sistema deve existir consulta gréfica de dispensacdo de medicamentos por
faixa etéria de pacientes

2.44.4.Deve possuir mecanismo de cadastramento de metas flexivel, permitindo que

a contratante possa criar as suas proprias metas para acompanhamento.

2.44.5. As consultas necessarias para 0 acompanhamento das metas devem ser apre-
sentadas em gréficos.

2.44.6.Deve possuir consultas de dados estatisticos com os filtros de periodo, bairro,

unidade, sexo, faixa etéria e procedimento

2.44.7.Deve disponibilizar os locais de atendimento da SMS que prestam determinado

tipo de atendimento e os dias em que estara disponivel.
2.44.8.Deve apresentar os procedimentos realizados por faixa-etaria e sexo.

2.44.9. Deve possuir graficos contendo as movimentac¢des de consumo dos materiais

e medicamentos por bairro.

2.44.10. Deve possuir graficos demonstrando o consumo de medicamentos por faixa

etaria, UPS, bairro

2.44.11. Deve gerar graficos de acompanhamento baseado na movimenta¢do mensal
extraidas dos atendimentos ambulatoriais de procedimentos registrados nas mo-
vimentacdes diarias realizadas nas unidades de saude do Municipio, como con-
sultas médicas, odontoldgicas, enfermagem e demais procedimentos e servicos
realizados, especificos e ainda o nUmero de casos por faixa-etaria, sexo, por pro-

fissional, por unidade de atendimento etc.
2.45, Captacédo de dados Moéveis

2.45.1. Mobilidade — Ambiente de Desenvolvimento



2.45.1.1. Deve permitir o desenvolvimento e a customizacdo de aplicativos mé-
veis sem a necessidade de programacao (codificacdo em alguma linguagem de
programacao especifica) ou conhecimento tecnolégico sobre sistemas operacio-
nais e dispositivos méveis, utilizando, para isto, interface gréfica baseada em na-

vegadores da Internet.

2.45.1.2. Os aplicativos méveis criados no Ambiente de Desenvolvimento devem
poder ser executados, sem a necessidade de qualquer tipo de adaptacao, no mi-

nimo sobre as seguintes plataformas:

e Java Micro Edition (JME) com MIDP 2.x ou superior e CLDC 1.1 ou superior;
e Google Android verséo 1.5 ou superior;

¢ RIM Blackberry 4.6.1 ou superior;

e |0OS 4.3 ou superior; e

¢ Navegadores Apple Safari versdo 5 ou superior, Google Chrome versao 8 ou
superior, Microsoft Internet Explorer versao 8 ou superior e Mozilla Firefox versao

4 ou superior.

2.45.1.3. Um aplicativo movel deve consistir de um conjunto de formularios de
coleta ou consulta de dados, compondo atividades a serem executadas em campo
por um usuario, eventualmente em um local pré-determinado ou seguindo uma

rota de locais pré-determinados.

2.45.1.4. Os formularios devem ser estruturados em telas, a fim de garantir me-

Ihor experiéncia de uso em dispositivos de propor¢gdes menores.

2.45.1.5. Os formularios devem permitir a coleta de informacgdes: a. Gerais: séo
coletadas informacdes gerais acerca da atividade de campo; ou b. Por itens: sdo
coletadas informacdes relacionadas a itens de uma determinada lista, sendo que

cada item pode representar um objeto, pessoa, local, evento ou documento.

2.45.1.6. As informacbes a serem coletadas devem poder ser definidas, no mi-
nimo, como campos dos seguintes tipos basicos de dados: a. Alfanumérico (res-
tricdo de tamanho); b. Numérico (restricdo de namero de digitos inteiros e deci-
mais); c. Lista de valores de sele¢&o Unica (definicdo dos codigos de retorno e
descri¢des dos itens da lista); d. Lista de valores de selecdo multipla (definicao
dos cdédigos de retorno e descrigBes dos itens da lista); e. Logico (definicdo do

valor de retorno se verdadeiro ou e se falso); f. Data; e g. Hora.



2.45.1.7. Deve ser possivel definir, no minimo, as seguintes restricdes adicionais
sobre os campos: a. Preenchimento obrigatério ou opcional; b. Editavel ou ndo

editavel; e c. Visivel ou nao visivel.

2.45.1.8. Deve ser possivel a criacdo de um ndmero ilimitado de campos relacio-
nados: a. Ao formulario; b. Ao local em que estd sendo realizada a atividade; c.
Ao usuério que esta executando a atividade; e d. Aos itens, qguando se tratar de

coleta de informacdes por itens.

2.45.1.9. Deve ser possivel a definicdo de férmulas de calculo de valores deriva-
dos, de forma que, a partir de um ou mais campos, pode ser calculado automati-

camente o valor de outro campo.

2.45.1.10.0s operandos das formulas de célculo devem incluir: a. Campos do for-
muléario; b. Campos do local em que esta sendo realizada a atividade; c. Campos
do usuério que esta executando a atividade; e d. Campos dos itens, quando se
tratar de coleta de informacdes por itens.

2.45.1.11.Devem ser suportados, no minimo, os seguintes operadores aritméti-
cos: a. Adicao, subtracao, multiplicacao e divisdo; e b. Somatério;

2.45.1.12.Deve ser possivel a definicdo de expressfes condicionais, de forma que
a partir da avaliagdo da expressao, definida sobre valores de um ou mais campos,
seja possivel definir as seguintes restricdes: a. Impedir o encerramento do preen-
chimento do formulario; ou b. Exibir uma mensagem, mas permitir o encerramento

do preenchimento do formulario.

2.45.1.13.Devem ser suportados, no minimo, 0s seguintes operadores logicos: a.

Igual, diferente, maior, menor, maior ou igual, menor ou igual; e b. E (and), Ou
(on).

2.45.1.14.Deve permitir a captura de imagens (fotos) com a camera do dispositivo

movel.

2.45.1.15.Deve permitir a captura de anotagdes livres (desenhos) em dispositivos

com tela sensivel ao toque.

2.45.1.16.Deve permitir a captura de coordenadas de GPS (Global Positioning
System) do dispositivo movel, se houver, para registro georeferenciado no mo-

mento da execugédo da tarefa de campo.



2.45.1.17.Deve ser possivel definir se os dados coletados em uma atividade de
campo devem ser sincronizados com o repositério da solucéo imediatamente apds

seu término ou se 0s mesmos podem ser sincronizados posteriormente, em lote.

2.45.1.18.Deve ser possivel a customizacdo de todas as mensagens dos Ambi-
entes de Execucdo de Aplicativos Méveis, de Desenvolvimento e de Operacgéo e
Gestao, adaptando-as ao jargdo adequado ao contexto do aplicativo movel con-
forme padrdo da PROPONENTE.

2.45.1.19.Deve ser possivel a customizacéo do visual dos Ambientes de Execu-
cao de Aplicativos Moveis, de Desenvolvimento e de Operacgdo e Gestéo, inclu-
indo a utilizac&o da logomarca (brasao) e cores caracteristicas da PROPONENTE.

2.45.1.20.0 Ambiente de Desenvolvimento deve poder ser executado alternativa-
mente nos seguintes navegadores da Internet: Apple Safari versao 5 ou superior,
Google Chrome versao 8 ou superior, Microsoft Internet Explorer versdo 8 ou su-

perior e Mozilla Firefox verséo 4 ou superior.
2.45.1.21.Deve possuir cadastro customizavel.
2.45.1.22.Deve possuir calculo automatico com datas.
2.45.1.23.Campo de lista customizava.
2.45.2. Mobilidade — Ambiente de Execucédo de Aplicativos Moveis

2.45.2.1. Deve suportar a execugdo dos aplicativos criados no Ambiente de De-
senvolvimento sem a necessidade de qualquer tipo de adaptacéo, sobre disposi-
tivos moveis operando, no minimo, as seguintes plataformas: a. Java Micro Edition
(JME) com MIDP 2.x ou superior e CLDC 1.1 ou superior; b. Google Android ver-

sao 1.5 ou superior; e ¢. RIM Blackberry 4.6.1 ou superior.

2.45.2.2. A execugédo dos aplicativos devera ocorrer através de codigo nativo de
cada uma das plataformas, ndo sendo permitida a execugéo através de navegador

internet do dispositivo mével.

2.45.2.3. Ainterface gréafica dos aplicativos méveis devera respeitar o padrdo de

usabilidade de cada umas das plataformas suportadas.

2.45.2.4. A instalacdo do Ambiente de Execucdo nos dispositivos moveis deve
poder ser realizada das seguintes formas: a. Via download a partir da prépria In-
fraestrutura Operacional da Plataforma. b. Via remessa de mensagem de texto
para o dispositivo movel do usuario. c. Via transferéncia de arquivo por cabo USB.

d. Via download das empresas



2.45.2.5. Os aplicativos méveis devem poder ser executados, adicionalmente, em
notebooks e desktops conectados a Internet, utilizando um dos seguintes navega-
dores da Internet: Apple Safari versao 5 ou superior, Google Chrome verséo 8 ou
superior, Microsoft Internet Explorer versdo 8 ou superior e Mozilla Firefox versdo

4 ou superior.

2.45.2.6. Deve apresentar para o usuario do aplicativo movel as tarefas de campo

que deve executar.

2.45.2.7. Deve permitir que o usuério do aplicativo mével tenha acesso as rotas
de execucéo de tarefas de campo definidas para ele.

2.45.2.8. Deve permitir que o usuario execute tarefas de campo ndo previamente

programadas ou previstas em rotas.

2.45.2.9. A sincronizagdo de dados entre os aplicativos méveis e a Infraestrutura
Central da Plataforma deve se dar alternativamente de forma automatica ou ma-
nual, permitindo sua operacédo on-line ou off-line, quando, por exemplo, 0 usuério

estiver fora de areas de cobertura das operadoras de telefonia mével.

2.45.2.10.Deve possuir opgéo para realizacao de sincronizagdo manual de dados

com a Infraestrutura Central da Plataforma.

2.45.2.11.Caso a sincronizagdo nao seja possivel em determinado momento, por
falta de cobertura de telecomunicacédo, os dados devem ser mantidos no reposi-

torio do dispositivo mével para sincroniza¢do posterior

2.45.2.12 A sincronizagdo deve ser bidirecional, ou seja, durante sua realizacdo
todos os dados coletados no dispositivo mével sdo transmitidos para a Infraestru-
tura Central da Plataforma, e desta sao recebidos os dados sobre novas ativida-

des de campo a cargo do usudério, entre outras informacdes.

2.45.2.13.Novos aplicativos, bem como as customizagdes executadas em aplica-
tivos ja existentes, empregando o Ambiente de Desenvolvimento, devem ser dis-
ponibilizadas para os usuarios em campo, automaticamente através da sincroni-

zagao, sem a necessidade de intervengdo dos mesmos

2.45.2.14.0 aplicativo deve constar nas lojas AppStore, PlayStore, Google e per-

mitir que o usuério possa efetuar download sem nenhum custo financeiro.
2.45.3. Mobilidade — Ambiente de Operacéo e Gestéo

2.45.3.1. Deve permitir o cadastro dos seguintes elementos de informacao:



e Usuarios;
e Locais em que as atividades de campo sao executadas;
¢ |tens utilizados em seg¢des por itens

2.45.3.2. Deverdo existir pelo menos trés perfis distintos de usuarios de acordo

com a funcéo de cada um:

e Usuario Administrador: execugao de todas as funcbes da Plataforma,
incluindo sua configuragdo, desenvolvimento e customizagdo de aplicativos

moveis e edicdo e consulta de todos os cadastros da solucéao.

e Usuario de Monitoria: execucao da criagdo e cancelamento das tarefas de
campo de usuarios de aplicativos, monitoramento do estado destas tarefas e

consulta as visualizagcdes de modelos de analise.

e Usuario de Aplicativo: execugdo dos aplicativos moéveis disponibilizados
para ele, monitoramento do estado das tarefas e, opcionalmente, consulta as

visualizagdes de modelos de analise.

2.45.3.3. Ao realizar o cadastro de locais, deve identificar e armazenar as coor-
denadas geogréficas aproximadas de sua localizacao, a partir da informagéo de

seu enderego.

2.45.3.4. Ao realizar o cadastro de locais, deve identificar e armazenar as coor-
denadas geogréficas aproximadas de sua localizacao, a partir da informacgéo de

seu enderego.

2.45.3.5. Deve permitir a criacdo de tarefas de campo a serem executadas em
um local pré-determinado, especificando qual ou quais formularios deveréo ser

preenchidos pelo usuario do aplicativo mével.

2.45.3.6. Deve permitir a criacdo de rotas pré-definidas de execucédo de tarefas
de campo, especificando a sequéncia de locais e os formularios que deverao ser

preenchidos pelo usuario do aplicativo movel.

2.45.3.7. As rotas devem poder ser visualizadas e editadas visualmente através

de mapas que apresentem o trajeto.

2.45.3.8. Deve ser possivel identificar os usuarios de aplicativos méveis que po-

derdo executar cada rota.

2.45.3.9. Deve permitir a busca de tarefas de campo, no minimo, pelos seguintes

critérios e suas combinagoes:



e Usuario;

e Local de execugao;

o Data de execucao;

o Situacao (executada ou pendente)

2.45.3.10.Deve permitir a andlise do estado das tarefas de campo por meio de
painel de controle que apresente, no minimo, as tarefas pelo seu estado (pen-

dentes ou executadas) e por usuario.

2.45.3.11.Deve permitir a andlise do estado das tarefas de campo por meio de
painel de controle que apresente, no minimo, as tarefas pelo seu estado (pen-

dentes ou executadas) e por usuario.

2.45.3.12.Deve permitir a analise das tarefas por meio de mapas (analise georre-

ferenciada).

2.45.3.13.Deve ser possivel a definicdo de estruturas de classificacdo para cada

um dos seguintes elementos de informagéo:
¢ Atividades de campo: no minimo uma estrutura de classificagao;

e Usuarios que executam atividades de campo: no minimo duas estruturas de

classificacao;

e Locais em que as atividades de campo sdo executadas: no minimo duas

estruturas de classificacao; e
e |ltens utilizados em secdes por itens: no minimo duas estruturas de classificagao.

2.45.3.14.Deve permitir a definicdo de modelos de andlise de negdcio em mode-
lagem multidimensional (cubos), que devem ser gerados automaticamente a par-
tir das estruturas de classificagdo dos elementos de informacéo e populados au-

tomaticamente a partir das informacdes coletadas na atividades de campo;

2.45.3.15.Deve permitir a definicdo, pelo proprio usuério, de diferentes visualiza-
¢bes dos modelos de andlise, na forma de tabelas e graficos visuais de barras,

linhas e “pizza”, entre outros.

2.45.3.16.As visualizagcbes devem poder ser exportadas para outros formatos,
como Microsoft Excel (XLS) e Adobe Acrobat (PDF).

2.45.3.17.Deve ser possivel integrar os aplicativos moveis com os sistemas de
informag&o do PROPONENTE ou de terceiros.



2.45.3.18.A integracdo deve de dar, no minimo, pelas seguintes formas:

e Troca de arquivos: permitir a troca de arquivos de importagcdo e exportagao

por meio de protocolo de transferéncia de arquivos da internet; e
¢ Chamada de servicos da internet (webservices ou REST).

2.45.3.19.Deve ser possivel definir chaves de identificacao das informagdes, a fim
estabelecer vinculacdo destas com os respectivos registros de dados mantidos
nos sistemas de informacgéo a serem integrados, para os seguintes elementos

de informagéo:
o Atividades de campo;
e Usuarios;
e Locais em que as atividades de campo sao executadas; e
¢ ltens de uma lista.

2.45.3.20.0 Ambiente de Gestéo deve poder ser executado alternativamente nos
seguintes navegadores da Internet: Apple Safari versao 5 ou superior, Google
Chrome verséo 8 ou superior, Microsoft Internet Explorer versao 8 ou superior e

Mozilla Firefox verséo 4 ou superior.
2.45.4. Mobilidade — Ambiente do ACS
2.45.4.1. Cadastro de familias, contendo:

¢ NuUmero da Familia;

Pessoa de Referencia;

NuUmero de moradores;

Telefones para contato;

Segmento;

Area;

Micro Area;

Informagdes de todas as pessoas cadastradas.
e Cartdo Sus.
2.45.4.2. A aplicagéo ofertada deve possuir cadastro de pessoas, contendo:

e Nome;



2.46.

Data de Nascimento;

Idade;

Sexo;

Escolaridade OU Frequéncia Escolar (crianga);
Ocupacéo;

Doencas.

2.45.4.3. Cadastro de hipertensos;

2.45.4.4. Cadastro de diabéticos;

2.45.4.5. Cadastro de hiperdia;

2.45.4.6. Cadastro de hanseniase;

2.45.4.7. Cadastro de gestantes;

2.45.4.8. Cadastro de bebés e criancas;

2.45.4.9. Cadastro de tuberculose;

2.45.4.10.Reqistro de reunides de pesagem,;

2.45.4.11.Reqistro de bancas de pressao;

2.45.4.12.Registro de focos de dengue;

2.45.4.13.Cadastro de moradia, com funcionalidade para anexar imagens (foto-

e Comprovado por pelo menos uma foto;

Georeferenciamento;

grafias tiradas diretamente do dispositivo movel)

2.45.4.14.Cadastro de saneamento, com funcionalidade para anexar imagens (fo-

tografias tiradas diretamente do dispositivo mével)

2.45.4.15.Cadastro de informacgdes sociais sobre a familia;

2.45.4.16.Possibilidade de consulta e edicdo de qualquer informacédo a qualquer

momento.

2.45.4.17.Permitir ao gestor adicionar campos de fotos e assinaturas digitais em

formulérios a qualquer momento.

Indicadores



2.46.1.Indicadores Saude Sispacto
2.46.1.1. Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencéo Basica.
2.46.1.2. Proporcao de internacdes por condicdes sensiveis a Atencdo Basica.

2.46.1.3. Cobertura de acompanhamento das condicionalidades de Saude do

Programa Bolsa Familia.

2.46.1.4. Cobertura populacional estimada pelas equipes basicas de Salde Bu-

cal.
2.46.1.5. Média da acao coletiva de escovacao dental supervisionada.
2.46.1.6. Proporcgéo de exodontia em relagcdo aos procedimentos.

2.46.1.7. Razdo de procedimentos ambulatoriais de média complexidade e popu-
lacéo residente.

2.46.1.8. Razdo de internacdes clinico-cirdrgicas de média complexidade e po-
pulagéo residente.

2.46.1.9. Razéo de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade e popula-
¢ao residente.

2.46.1.10. Razao de internagdes clinico-cirurgicas de alta complexidade na popu-

lacdo residente.
2.46.1.11. Proporcéo de servi¢cos hospitalares com contrato de metas firmado.

2.46.1.12. Namero de unidades de Saude com servi¢o de notificagdo de violéncia

doméstica, sexual e outras violéncias implantado.
2.46.1.13. Proporcédo de acesso hospitalar dos 6bitos por acidente.

2.46.1.14. Proporcdo de Obitos nas internacdes por infarto agudo do miocardio
(IAM).

2.46.1.15. Proporgéo de Obitos, em menores de 15 anos, nas Unidades de Terapia
Intensiva (UTI).

2.46.1.16. Cobertura do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (Samu — 192).
2.46.1.17. Proporcao das internacdes de urgéncia e emergéncia reguladas.

2.46.1.18. Razao de exames citopatolégicos do colo do Utero em mulheres de 25

a 64 anos e a populacao da mesma faixa etaria.



2.46.1.19. Razdo de exames de mamografia de rastreamento realizados em mu-

Iheres de 50 a 69 anos e populacdo da mesma faixa etaria.
2.46.1.20. Proporc¢ao de parto normal.

2.46.1.21. Proporcao de nascidos vivos de mées com sete ou mais consultas de

pré-natal.
2.46.1.22. Namero de testes de sifilis por gestante.

2.46.1.23. Namero de 6bitos maternos em determinado periodo e local de residén-

cia

2.46.1.24. Taxa de mortalidade infantil.

2.46.1.25. Proporgdo de o6bitos infantis e fetais investigados.

2.46.1.26. Proporcédo de 6bitos maternos investigados.

2.46.1.27. Proporcédo de 6bitos de mulheres em idade fértil (MIF) investigados.

2.46.1.28. Numero de casos novos de sifilis congénita em menores de 1 ano de
idade.

2.46.1.29. Cobertura de Centros de Atencéo Psicossocial — Caps.

2.46.1.30. Para municipio/regido com menos de 100 mil habitantes: Namero de

Obitos prematuros (< 7 anos de idade com esquema vacinal completo.
2.46.1.31. Proporcéo de 6bitos infantis e fetais indigenas investigados.
2.46.1.32. Proporcéo de 6bitos maternos em mulheres indigenas investigados.

2.46.1.33. Proporcéo de oObitos de mulheres indigenas em idade fértil (MIF) inves-

tigados.

2.46.1.34. Proporgédo de vacinas do Calendéario Basico de Vacinag¢édo da Crianca

com coberturas vacinais alcangadas.
2.46.1.35. Proporcéo de cura de casos novos de tuberculose pulmonar bacilifera.

2.46.1.36. Proporcédo de exame anti-HIV realizados entre os casos novos de tuber-

culose.
2.46.1.37. Proporc¢éao de registro de Obitos com causa bésica definida.

2.46.1.38. Proporcdo de casos de doencas de notificacdo compulséria imediata

(DNCI) encerradas em até 60 dias apds notificagao.



2.46.1.39. Proporcao de municipios com casos de doencas ou agravos relaciona-

dos ao trabalho* notificados.

2.46.1.40. Percentual de municipios que executam as acfes de Vigilancia Sanita-

ria consideradas necessarias a todos 0s municipios.
2.46.1.41. Numero de casos novos de aids em menores de 5 anos.
2.46.1.42. Proporcao de pacientes HIV+ com 1° CD4 inferior a 200 cel/mm3.
2.46.1.43. Namero de testes soroldgicos anti-HCV realizados.

2.46.1.44. Proporc¢do de cura dos casos novos de hanseniase diagnosticados nos
anos das coortes.

2.46.1.45. Proporc¢do de contatos intradomiciliares de casos novos de hanseniase

examinados.
2.46.1.46. Namero absoluto de ébitos por leishmaniose visceral.

2.46.1.47. Proporgdo de caes vacinados na campanha de vacinagdo antirrabica

canina.

2.46.1.48. Proporcao de escolares examinados para o tracoma nos municipios pri-

oritérios.
2.46.1.49. Incidéncia Parasitaria Anual (IPA) de malaria.
2.46.1.50. Namero absoluto de ébitos por dengue.

2.46.1.51. Proporcéo de imQveis visitados em, pelo menos, quatro ciclos de visitas

domiciliares para controle da dengue.

2.46.1.52. Proporcéo de andlises realizadas em amostras de agua para consumo
humano quanto aos parametros coliformes totais, cloro residual livre e tur-
bidez.

2.46.1.53. Percentual de municipios com o Sistema Hérus implantado ou enviando

0 conjunto de dados por meio do servico WebService.

2.46.1.54. Propor¢do de municipios da extrema pobreza com farmacias da Aten-

cdo Basica e centrais de abastecimento farmacéutico estruturados.

2.46.1.55. Percentual de industrias de medicamentos inspecionadas pela Vigilan-

cia Sanitaria, no ano.

2.46.1.56. Proporcao de acdes de educacao permanente implementadas e/ou re-

alizadas.



2.46.1.57. Proporcao de novos e/ou ampliacdo de programas de Residéncia em
Medicina de Familia e Comunidade e da Residéncia Multiprofissional em

Atencao Basica/Saude da Familia/Saude Coletiva.

2.46.1.58. Proporcao de novos e/ou ampliacdo de programas de Residéncia Mé-

dica em Psiquiatria e Multiprofissional em Saude Mental.
2.46.1.59. Numero de pontos do Teles saude Brasil Redes implantados.

2.46.1.60. Proporcao de trabalhadores que atendem ao SUS, na esfera publica,

com vinculos protegidos.

2.46.1.61. Namero de mesas ou espacos formais municipais e estaduais de nego-

ciacdo permanente do SUS, implantados e/ou mantidos em funcionamento.
2.46.1.62. Propor¢do de plano de saude enviado ao conselho de Saude.

2.46.1.63. Proporcdo conselhos de Saude cadastrados no Sistema de Acompa-
nhamento dos Conselhos de Saude (Siacs).

2.46.1.64. Proporgdo de municipios com ouvidoria implantada.
2.46.1.65. Componente do SNA estruturado.

2.46.1.66. Proporcdo de entes com pelo menos uma alimentacdo por ano no

Banco de Preco em Saude.
2.46.2.Indicadores PMAQ
2.46.2.1. Area: Satde da Mulher
2.46.2.1.1. Proporcdo de gestantes cadastradas pela equipe de Atencdo
Basica
2.46.2.1.2. Média de atendimentos de pré-natal por gestante cadastrada.
2.46.2.1.3.  Proporcao de gestantes que iniciaram o pré-natal no 1° trimestre.
2.46.2.1.4. Proporcao de gestantes com pré-natal no més.
2.46.2.1.5. Proporcao de gestantes com vacina em dia.
2.46.2.1.6. Razdao entre exames citopatologicos do colo do utero.

2.46.2.1.7. Proporcado de gestantes acompanhadas por meio de visitas do-

miciliares.
2.46.2.2. Area: Saude da Crianca

2.46.2.2.1. Média de atendimentos de puericultura.



2.46.2.2.2. Proporcdo de criancas menores de 4 meses com aleitamento

exclusivo.
2.46.2.2.3.  Proporcao de criancas menores de 1 ano com vacina em dia.
2.46.2.2.4.  Proporcao de criancas menores de 2 anos pesadas.
2.46.2.2.5. Média de consultas médicas para menores de 1 ano.
2.46.2.2.6. Média de consultas médicas para menores de 5 anos.
2.46.2.2.7.  Proporcao de criangas com baixo peso ao nascer.
2.46.2.2.8.  Proporcao de criangcas menores de 1 ano acompanhadas no do-
micilio.
2.46.2.2.9. Cobertura de criancas menores de 5 anos de idade no Sistema
de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN).

2.46.2.3. Area: Controle de Diabetes Mellitus e Hipertensdo Arterial Sisté-

mica.

2.46.2.3.1. Proporcao de diabéticos cadastrados.

2.46.2.3.2.  Proporcao de hipertensos cadastrados.

2.46.2.3.3. Média de atendimentos por diabético.

2.46.2.3.4. Média de atendimentos por hipertenso.

2.46.2.3.5.  Proporcao de diabéticos acompanhados no domicilio.

2.46.2.3.6.  Proporcao de hipertensos acompanhados no domicilio.
2.46.2.4. Area: Saltde Bucal

2.46.2.4.1. Média da agéo coletiva de escovacgao dental supervisionada.

2.46.2.4.2. Cobertura de primeira consulta odontolégica programatica.

2.46.2.4.3. Cobertura de 12 consulta de atendimento odontolégico a ges-

tante.

2.46.2.4.4. Razdo entre tratamentos concluidos e primeiras consultas odon-

tolégicas programaticas.
2.46.2.4.5. Média de instalacdes de préteses dentarias.
2.46.2.4.6. Média de atendimentos de urgéncia odontolégica por habitante.

2.46.2.4.7. Taxa de incidéncia de alteracGes da mucosa oral.



2.46.2.5. Area: Producdo Geral
2.46.2.5.1. Média de consultas médicas por habitante.

2.46.2.5.2.  Proporcao de consultas médicas para cuidado continuado/pro-

gramado.
2.46.2.5.3.  Proporcao de consultas médicas de demanda agendada.
2.46.2.5.4.  Proporcao de consulta médica de demanda imediata.
2.46.2.5.5. Proporcado de consultas médicas de urgéncia com observacao.

2.46.2.5.6. Proporcdo de encaminhamentos para atendimento de urgéncia

e emergéncia.

2.46.2.5.7. Proporcdo de encaminhamentos para atendimento especiali-
zado.

2.46.2.5.8.  Proporcdo de encaminhamentos para internacdo hospitalar.
2.46.2.5.9. Média de exames solicitados por consulta médica basica.
2.46.2.5.10. Média de atendimentos de enfermeiro.

2.46.2.5.11. Meédia de visitas domiciliares realizadas pelo Agente Comunita-
rio de Saude (ACS) por familia cadastrada.

2.46.2.5.12. Proporcdo de acompanhamento das condicionalidades de sa-

Ude pelas familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia.
2.46.2.6. Area: Vigilancia - Tuberculose e Hanseniase
2.46.2.6.1. Média de atendimentos de tuberculose.
2.46.2.6.2. Média de atendimentos de hanseniase.
2.46.2.7. Area: Satde Mental

2.46.2.7.1. Proporcéo de atendimentos em saude mental, exceto de usua-

rios de alcool e drogas.
2.46.2.7.2.  Proporcao de atendimentos de usuério de alcool.
2.46.2.7.3.  Proporcao de atendimentos de usuario de drogas.

2.46.2.7.4. Taxa de prevaléncia de alcoolismo.



ANEXO Il
MODELO DE PROPOSTA

VALOR GLOBAL

ITEM|QTDADE | UND DESCRICAO RS
1 12 Meses Manutencdo mensal dos sistemas
Licenca de Uso,Implantacdo do Sistema de|
Gestdo da Saude; Conversdo dos dados
existentes; e Configuracédo, parametrizacéo e
2 01 Servicojcustomizacgéo para adaptar o Sistema as ne-
cessidades, com XXXXX horas de treina-
mento para 0s responsaveis pela coordena-
c8o do sistema e os usuarios dos setores.
\Valor da hora de treinamento apds termino
3 01 Hora .
das 120 horas iniciais.
4 01 Um Valor do deslocamento diario para atendi-

mento na sede do Municipio.




Valor hora para customizacdo de sistemal
5 01 Hora para adequar as necessidades especificas
do Municipio.

Valor da locacdo mensal por mobilidade para
agentes de salde e endemias.

TOTAL GLOBAL R$

Preco global em R$ e por extenso:
Validade da Proposta:

DADOS DA LICITANTE

Razé&o Social/Nome:

CNPJ/CPF/MF:

Endereco completo:

CNPJ/CPF/MF:

Fone/Fax: ()

E-Mail:

DADOS BANCARIOS: Banco: Agéncia: Conta:

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL

Nome:

Carteira de Identidade: CPF:
Endereco completo:

Local e data:

Assinatura/Carimbo

Local e Data

Carimbo do CNPJ:

Assinatura e Carimbo
Representante da empresa

ANEXO IV

Pregéo Presencial N.° 110/2017

DECLARACAO COMPROBATORIA DE ENQUADRAMENTO COMO MICROEMPRESA
OU EMPRESA DE PEQUENO PORTE



Declaramos para os efeitos do disposto na Lei Complementar n°® 123, de 14 de dezembro de
2006, qUE @ EMPreSa.....cccccevviveiiiiiiiiiiieeeeeeeeeee e, , CNPJ , esta
enquadrada na categofia..............ccccoeeeeeeeeeennnn. (Pequeno Porte ou Microempresa), bem
como nao esta incluida nas hipéteses do 84° do art. 3° da Lei Complementar n°® 123, de 14 de
dezembro de 2006.

Local e data,......ccoceuveevveeniiiiiiiien,

NOME E ASSINATURA DO
REPRESENTANTE DA EMPRESA

ANEXO V
Pregao Presencial N.° 110/2017

Declaracéo
........................................................................................................... , inscrito no CNPJ
[ R , por intermédio de seu representante legal 0(a) Sr(@)....cccccceeeeviiiivreeereeeninnnns ,
portador(a) da Carteira de Identidade n2..............cccceveeeeee. edo CPF N2 . ... , DE-

CLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27 da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8666cons.htm#art27v

de 1993, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre

e ndo emprega menor de dezesseis anos.

Ressalva: emprega menor, a partir de quatorze anos, na condicdo de aprendiz () .

(Observacao: em caso afirmativo, assinalar a ressalva acima)

Local e Data:

Nome, cargo e assinatura

Razéo Social da empresa

ANEXO VI
MODELO DE CREDENCIAMENTO

Pelo presente a empresa .......cccceeeeeeeeeeeeceeeeeeeeee , situada na ....oooeeevveeennnnnns , CNPJ
N e ,  através de  SEU  .cccooiieiiiiiieiiiieeeieeeeeeeeeeans , outorga ao
Sl o ———— y RGN , amplos poderes para re-

presenta-la junto ao Municipio de Tapejara, no Pregdo n°® 110/2017, inclusive para interpor ou

desistir de recursos, receber citagcdes, intimacdes, responder administrativa e judicialmente


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8666cons.htm#art27v

por seus atos, formular ofertas e lances de precos e, enfim, praticar todos 0s atos pertinentes

ao certame, em nome da proponente. -------====-=-mmmmmm-

Local e Data

Assinatura do representante legal da licitante
Carimbo do CNPJ da empresa

ANEXO VII
MODELO DE DECLARACAO QUANTO AO FATO IMPEDITIVO DE HABILITACAO

(Nome da EIMPIESA). . eeuueeeeeeeeerereneeneeeneeenneeeeseneeeeeeeeeeeeens : CNPJ
1.0 e <Y [F= To - TR (enderego completo),

declara, sob as penas da lei, conforme art. 4°, inciso VI, da Lei Federal n°® 10.520, de 17 de



julho de 2002, que esta ciente e cumpre plenamente 0s requisitos da habilitacdo e entrega os

envelopes contendo a indicacdo do objeto e do prec¢o oferecidos.

Local e Data

Assinatura do representante legal da licitante Carimbo do CNPJ da empresa

ANEXO VI
MODELO DE DECLARACAO DE REGULARIDADE FISCAL

DECLARACAO DE REGULARIDADE FISCAL ( local, data )
A PREFEITURA

Ref.: Declaracdo de Regularidade Fiscal

Prezados Senhores,



A ( identificar e qualificar ), por seu representante legal abaixo
firmado, em atendimento ao disposto no Edital de Licitacdo Pregdo Presencial
110/2017, DECLARA sob as penas da lei, que ndo se encontra cadastrada na Fazenda

desse Municipio e que se encontra em SITUACAO DE REGULARIDADE FISCAL perante
0 mesmo.

Atenciosamente,

Assinatura do representante legal da licitante
Carimbo do CNPJ da empresa



MINUTA CONTRATO PRESTACAO DE SERVICOS

CONTRATO N°
Termo de contrato que entre si fazem o Municipio
de Tapejara e a empresa ...........cce...... , tendo

como objeto................

Pelo presente termo de contrato, de um lado o Municipio de Tapejara, pessoa
juridica de direito publico interno, inscrita no CNPJ sob n° 87.615.449/0001-42, com sede na
Rua do Comércio, n° 1468, neste ato representado por seu Prefeito Municipal, Sr Vilmar Me-
rotto, brasileiro, casado, portador da Carteira de Identidade n° 3043648397, CPF n°
470.873.820-04, residente e domiciliado na Rua do Comércio, n° 132, Bairro Séo Cristovao,
nesta cidade, doravante denominado CONTRATANTE e, de outro lado, a empresa.............. ,

inscrita no CNPJ n°...cccoevvvennnnenn, , com sede Na...coccoooreeererennn. N © ,
bairro......ccooevevnee.. , ha cidade de................ , heste ato representada pelo sr. .................... , bra-
sileiro, casado, (profisséo), portador da carteira de identidade n°.................... ,CPFnN°............ ,
residente e domiciliado na rua.............. s N, , bairro.............. ,hacidadede.........c.......... ,

doravante denominada CONTRATADA, com base na licitagdo modalidade Pregéo Presencial
n° 110/2017, na Lei n° 8.666/93, assim como em conformidade com as condi¢des do edital
referido, e termos da proposta, firmam o presente contrato, mediante as clausulas e condi¢des

a seguir enunciadas:

CLAUSULA PRIMEIRA:

Contratacdo de empresa especializada no fornecimento de Licengas de uso de
software para a area de gestao da Saude, com execuc¢ao de servigos técnicos em manuten-
¢do, atualizacdo, suporte e assessoria operacional, customizacdo, implantacdo e migracéo de
base de dados, incluindo a capacitacao dos usuarios em todos os médulos do sistema e com
0 acompanhamento presencial na fase inicial de utilizacido, descritos nos anexos “I” e “Il deste
edital, por um periodo de 12 meses, a contar do inicio da vigéncia do contrato conforme
especificagdes e condi¢bes estabelecidas no edital, e na referida proposta da Contratada,

gue fica fazendo parte integrante deste Contrato.



CLAUSULA SEGUNDA:

Os servicos objeto deste contrato deverao ser iniciados, pela CONTRATADA,
no prazo maximo de 5 (cinco) dias contados do recebimento da Ordem de Execucédo dos
Servicos, emitida pelo MUNICIPIO.

Paragrafo Unico - A CONTRATADA néo podera transferir a outrem as obriga-

¢cBes assumidas neste contrato.

O prazo de vigéncia do contrato sera de 12 meses, a contar de sua assinatura,
podendo ser prorrogado, a critério da Administracdo e com a anuéncia da contratada, nos
termos do art. 57, inciso Il da Lei n° 8.666-93, tendo como reajuste o indice IGPM/FGV

CLAUSULA TERCEIRA:

SOFTWARES: A entrega e Instalagao das Licengas dos softwares deverao ser pagos
em 15 dias, mediante emissao do termo de aceite correspondente.

SERVICOS MANUTENCAO: A prestacdo dos Servicos Especializados,
Manutencao, Suporte e Treinamento deverdo ser pagos em 12 parcelas mensais e iguais
mediante aceite correspondente, cujo prazo comegara a contar 30 dias apds o inicio da
prestacao dos servicos.

A Prefeitura de Tapejara efetuara o pagamento até 5° (quinto) dia Util do més
subsequente apdés o recebimento e aceite dos produtos/servicos com a respectiva Nota
Fiscal/Fatura ou documento legalmente equivalente, observado o cumprimento integral das
disposi¢des contidas neste edital.

A empresa devera mencionar na respectiva Nota Fiscal/Fatura informagdes sobre
os produtos e servigos prestados, tais como: atividade realizada, local, além de mencionar o
numero do Contrato, o numero da Licitacdo e o n° do Processo, bem como o relatério dos
servigos realizados no periodo a que o pagamento se referir.

Os pregos sao fixos e irreajustaveis, exceto por forgca de disposicéo legal,
especialmente quando comprovadas as situagdes descritas no art. 65, |, “b”, Il, “d”, da Lei n.°
8.666/93 e com base no limite do IGPM/FGV, desde que atendidas as condi¢des preconizadas
no Edital.

Em caso de renovagao contratual, apos 12 (doze) meses da vigéncia do contrato,
os valores poderao reajustados com base na variagao do IGPM-FGV ocorrida no periodo,

tendo como base inicial o pre¢o consignado na proposta apresentada pela licitante contratada.



Ocorrendo atraso no pagamento, os valores serdo corrigidos monetariamente pelo
IGPM/FGV do periodo, ou outro indice que vier a substitui-lo, e a Administracdo compensara

a contratada com juros de 0,5% ao més, pro rata.
CLAUSULA QUARTA:

Pela inexecucéo total ou parcial do contrato o MUNICIPIO podera, garantida

prévia defesa, aplicar a CONTRATADA as seguintes penalidades:

| - multa de 0,5 % (meio por cento) por dia de atraso, limitado esta a 3 (trés)

dias, apos o qual sera considerado inexecuc¢do contratual;

Il - multa de 8% (oito por cento) no caso de inexecugdo parcial do contrato,
cumulada com a pena de suspensao do direito de licitar e o impedimento de contratar com a
Administracao pelo prazo de 01 (um ano);

lIl - multa de 10 % (dez por cento) no caso de inexecugao total do contrato,
cumulada com a pena de suspensao do direito de licitar e o impedimento de contratar com a
Administracao pelo prazo de 02 (dois anos).

Paragrafo unico - As multas seréo calculadas sobre o montante ndo adimplido

do contrato.

CLAUSULA QUINTA - ENCARGOS DA CONTRATADA

Cabe a CONTRATADA, além de manter atualizada a versao do Sistema, esclarecer
as suas alteragbes, mantendo-o em pleno funcionamento, dentro das caracteristicas da con-
cesséo.

Corrigir eventuais defeitos nos programas em uso.

Alterar os Sistemas, quando solicitado pelo usuério, para adaptacéo a normas legais.

Esclarecer se consultada por via telefénica, correspondéncia, email e comunicador in-
terno, etc., davidas de operagéo do Sistema, excluindo os problemas relacionados com ope-
racdo de equipamento ou dos utilitarios quando a CONTRATANTE devera recorrer a empresa
vendedora.

A responsabilidade da CONTRATADA estara limitada ao complemento das obrigacfes
aqui assumidas com a Contratante ndo Ihe cabendo qualquer outra, inclusive por perdas e
danos ou lucros cessantes cujas causas possam ser atribuidas direta ou indiretamente a uti-
lizagdo do sistema.
CLAUSULA SEXTA - ENCARGOS DA CONTRATANTE

Efetuar os pagamentos, conforme Clausula Quinta.

Dar prioridade aos técnicos da CONTRATADA para utilizacdo do equipamento da

CONTRATANTE quando da visita técnica dos mesmos.



Notificar a CONTRATADA, por escrito, quaisquer irregularidades que venham a ocor-
rer, em funcéo da prestacéo do servico.

Acompanhar e fiscalizar a execucdo deste contrato e comunicar a CONTRATADA
toda e qualquer ocorréncia relacionada com a execu¢ao do contrato
CLAUSULA SETIMA:

As multas aplicadas na execucdo do contrato serdo descontadas do pagamento, a
critério exclusivo do MUNICIPIO e, quando for o caso, cobradas judicialmente.

CLAUSULA OITAVA:

Sera rescindido o presente contrato, independente de notificagéo judicial ou extrajudi-
cial, sem qualquer direito a indenizacao, por parte da CONTRATADA, se esta:

I - ndo cumprir regularmente quaisquer das obrigacdes assumidas neste contrato;

Il - subcontratar, transferir ou ceder, total ou parcialmente, o objeto deste contrato a
terceiros;

Il - fusionar, cindir ou incorporar-se a outra empresa;

IV - falir, requerer concordata ou for instaurada insolvéncia civil,

V - paralisar ou cumprir lentamente 0s servi¢os, sem justa causa, por mais de 3 (trés)
dias consecutivos;

VI - demonstrar incapacidade, desaparelhamento, inidoneidade técnica ou ma fé;

VIl - atrasar injustificadamente o inicio dos servicos.

Paragrafo Unico - Este contrato podera ser rescindido por matuo acordo, atendida a
conveniéncia do MUNICIPIO, mediante termo préprio, recebendo a CONTRATADA o valor
dos servicos ja executados.

CLAUSULA NONA:

As despesas decorrentes desta contratagdo serdo suportadas pelas seguintes dota-
¢Oes orcamentarias:
16171.09.02.10.301.0118.2076.3339039.00000000.4011 Secretaria Municipal de Saude.
CLAUSULA DECIMA:

Para questbes de litigios decorrentes do presente contrato, fica eleito o Foro da Co-
marca de Tapejara-RS, com exclusdo de qualquer outro, por mais especializada que seja.

E, por estarem assim justos e contratados, assinam o presente instrumento, em 3 (trés)

vias de igual teor e forma, juntamente com as testemunhas abaixo firmadas, a tudo presentes.

Tapejara, / /

VILMAR MEROTTO Empresa:

Prefeito Municipal de Tapejara



