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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE IMPERATRIZ
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE / SUS

SERVIQQS Lel n° 14 133/2021.
Processo admimstratlvo n°: 02.19.00. 011212026 SEMUS

CONDIGOES GERAIS DA CONTRATAGAO

1.1 Contratagdo de empresa especializada na locagdo de equipamentos para realizagdo de
exames por imagem, armazenamento de dados e revelagdo, para atender as
necessidades do Hospital Municipal de Imperatriz (HMI/HMII).

[ e ] LOTE | - RAIXO X 7

A VALOR VALOR VALOR TOTAL
h 4 B APRESENT. QUANT.EQUIPA MEDIO MENSAL ANUAL (12
ITEM DESCRICAO MESES)

CR, sistema para digitalizagdo de
raio-x com estagido de trabalho 03 R$9.226,82 | RS 27.68045 | R$ 332.165.40
1 com monitor de no minimo 17 MES
polegadas e nobreak.
6 cassetes 35x43.

Aparelho de raio-x movel
analogico/digital, com brago R$ 7.800,00 | R$ 7.800,00 R$ 93.600,00
articulado, poténcia maxima 35KW 01
2 x 400 MA, posicionamento do tubo MES
com extensdo horizontal maxima
de 124,5cm, alimentagdo elétrica
220, monofasico.

Aparelho de raio-x mével compacto
para exames em leitos
analogico/digital. com brago RS$ 8.666,67 | R$ 8.666,87 R$ 104.000,00
articulado, poténcia 40 a 120KV x 01
-~ 100MA, posicionamentc do tubo MES
s com extensdo horizontal maxima
124 5cm, alimentagao elétrica 220,
monofasico.

Aparelho de raio-x fixo de 500ma,
com poténcia maxima de 35km x
500ma; alimentagao elétrica 220
monofasico, alta frequéncia com
comando  microprocessado e
poténcia nominal minima de 30 kw;,
compensacdo  automatica das |
flutuagdes da rede elétrica +/- 10%: |
possibilidade de ajuste de corrente i
até 500 MA; possibilidade de ajuste |
do tempo de exposi¢do, sjuste de MES 02 R$ 9.426,82 | R$ 18.853.63 | RS 226.243,60
Kv: faixa de 40 — 125 Kv.

Tubo de raio-x: anodo giratorio; no
minimo dois pontos focais, minima
capacidade calérica de 100 Khuy,
poténcia  compativel com o
gerador.

Mesa Bucky: mesa com tampo |
flutuante: deslocamento |
longitudinal: minimo de 60 cm (30
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cm para ambos os lados);
deslocamento transversal: minimo
de 20 cm (10 cm para ambos os
lados); devera suportar capacidade
maxima de, no minimo, 150 kg;
Potter Bucky equipado com grade
antidifusora; gaveta porta chassis
para radiografias de dimensdes
18x24 a 35x43 cm. Sistema de
centralizaga@o de chassis.

Estativa porta tubo: a estativa
devera possuir movimentos de
rotagéo de +/- 90° e longitudinal; o
brago porta tubo devera possuir
movimentos de rotagdo de +/- 90°
e vertical, estativa porta tubo com
contra peso e sistema de freios;
movimento da extens&o da estativa
que permita a realizagdo de
exames no “Mural Buck”.
Colimador com diafragma luminoso
e circuito temporizado para a
lampada; filtro total permanente do
feixe util de radiagdo; indicagao no
tritho da distancia foco filme de 1 a
2 metros.

Bucky mural:  mural Bucky
contrabalangado com porta
chassis, com deslocamento vertical
de no minimo 80cm, grade
antidifusora; gaveta porta chassis
para radiografias de dimensdes
18x24 cm a 35x43 cm devera
apresentar marcagao para
centralizagdo do paciente; sistema
de freios.

Caracteristicas gerais: alarme
sonoro e/ou visual para falha no
sistema como sobrecorrente no
tubo, alta ou baixa tensao da rede;
dispositivo que na ocorréncia de
alarme, o sistema proibe a
emissao de raios x. VIl
Indicativos visuais: dispositivo
para informagédo e visualizagdo de
todos os parametros selecionados
na unidade de comando.

T
|

Aparelho de Ultrassom Doppler
colorido para aplicagbes em
radiologia geral, vascular,
obstetricia e cardiologia (adulta,
pediatrica, neonatal e
transesofagica), intraoperatorio,
abdominais, ginecolégicos,
obstétricos, mama, pequenas
partes, musculo esquelético,
vascular, neonatal, pediatrico,
cardiologia, transcraniano com as
seguintes especificacdes
técnicas minimas: sistema
transportavel, montado  sobre
rodizios com sistema de freios:
sistema operacional Windows;
visualizagdo das imagens nos
modos B, M, Doppler Color,
Doppler continuo, Doppler pulsado
e Power Doppler (angio). Todos os
modos basicos de imagem B, M e

MES

02

R$9.223,70

RS 18.447 41

R$ 221.368.88
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Doppler pulsado devem permitir
colorizacdo, ou seja, alterar a
escala de cinza para escalas
coloridas (colorize). Monitor de
LCD ou LED de resolugdo FULL
HD ou superior com no minimo 20
(vinte) polegadas. Painel de
comando ergondmico com ajuste
de altura e rotagdo. Tela digital
“Touch Screen” no painel para
acesso

as fungBes secundarias de no
minimo 10 (dez) polegadas e
facilidade operacional. No minimo
04 (quatro) portas ativas para
conexao de 04 (quatro)
transdutores, O1-transdutor endo
cavitario que atenda a faixa de
frequéncias de 5,0 a 9.0 Mhz com
abertura minima de 160 graus. 01-
transdutor linear de banda larga
que atenda a faixa de frequéncias
aproximada de 4 a 12 Mhz com no
minimo 200 elementos. 01-
transdutor setorial adulto que
atenda a faixa de frequéncias de
20 a 50 Mhz. 01 transdutor
convexo. Tensdo de alimentagdo
de 100 a 240vac e 60Hz. Nobreak,
onda senoidal pura online com
transformador isolador compativel
com equipamento.

Locagdo de impressora A3 com
capacidade de imprimir imagens
DICOM: incluso papel 170/180g.

MES 03

RS 6.866,67

R$ 20.600,00

R$ 247.200,00

Locagéao de sistema para
distribuicao, visualizagéo e
emissdo de laudos meédicos.
Sistema (PACS e RIS) com suas
funcionalidades, para volume de
exames de até 180.000 exames ao MES 01
ano. Para atender as necessidades
do Hospital Municipal de imperatriz
(HMI/HMII), com suporte técnico e
treinamento gerencial para equipe
hospitalar.

ST ST, FE

R$ 7.024,84

R$ 7.024,84

R 84.298,08

VALOR TOTAL (LOTE I): R$ 1.308.875,96
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LOTE Il - TOMOGRAFO

ITEM DESCRICAO APRESENTAGAO | QUANT.EQUIPA | VALOR VALOR TOTAL
MENSAL ANUAL (12
B MESES)
Locagdo de tomografo,
equipamento de
tomografia
computadorizada.
Tomografo R$
1 computadorizado MES 01 50.898,83 R$ 610.785,92

helicoidal multislice de no
minimo 32 (trinta e dois)

canais de alta
performance, com
acessorios, certificado de
conformidade Inmetro;

registro na ANVISA;
certificado de calibragéo
de validade de 01 (um)
ano. Adequagdo fisica,
instalagéo, manutencao
preventiva, corretiva e
reposicdo de pecas do
aparelho de
responsabilidade da
empresa locadora.

VALOR TOTAL ANUAL (LOTE I E Il): R$ 1.919.661,88

1.2 O(s) servigo(s) objeto desta contratacdo sdo comuns, pois consistem na locagdo de
equipamentos para realizagao de exames por imagem, armazenamento de dados e
revelacao, com especificacées padronizadas e de ampla oferta no mercado.

1.3 O servico € enquadrado como continuado, tendo em vista sua necessidade
permanente e ininterrupta para o atendimento a populacao.

14 O prazo de vigéncia da contratagdo é de 12 (doze) meses, contados da assinatura
do contrato, prorrogavel por até 10 (dez) anos, na forma dos artigos 106 e 107 da Lei n°
14.133, de 2021.

1.5 O contrato ou outro instrumento habil que substitua oferece maior detalhamento das
regras que serao aplicadas em relagéo a vigéncia da contratagao.

FUNDAMENTAGAO E DESCRIGAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

2.1 A fundamentagao da contratagdo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada em

tépico especifico do Estudo Técnico Preliminar, apéndice deste Termo de Referéncia.

DESCRIGAO DA SOLUGAO COMO UM TODO CONSIDERADO O CICLO DE VIDA DO
OBJETO
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3.1 A descrigdo da solugao como um todo encontra-se pormenorizada em tépico especifico
dos Estudos Técnicos Preliminares, apéndice deste Termo de Referéncia.

REQUISITOS DA CONTRATAGAO

Subcontratagédo

4.1 Nao sera admitida a subcontratagao do objeto contratual.

Garantia da proposta

4.2 Juntamente com a proposta de pregos, o Licitante devera anexar Garantia de Proposta,

como requisito de pré-habilitagdo, no valor correspondente a 1% (um por cento) do valor

estimado da contratagao, nos termos do artigo 58, caput e §1°, da Lei n°® 14.133/2021.

4.2.1. Os licitantes deverdao apresentar, junto com a Garantia da proposta, o Termo de

Recebimento de Garantia da Proposta emitido pela Tesouraria da Prefeitura Municipal de

Imperatriz - MA, podendo optar por uma das modalidades a seguir:

a) Titulo da Divida Publica emitidos sob a forma escritural, mediante registro em sistema

centralizado de liquidagdo e de custddia autorizado pelo Banco Central do Brasil, e

avaliados por seus valores econémicos, conforme definido pelo Ministério da Economia.

b) Caugéo em dinheiro - o licitante devera recolher o valor exigido como garantia mediante

Depésito na seguinte conta: Banco do Brasil: Ag: 0554-1, c/c. 50.735-0 em nome da

Prefeitura Municipal de Imperatriz - MA.

c) Seguro garantia, apresentada mediante entrega da competente apdlice, no original,

emitida por entidade em funcionamento no Pais, em nome da Prefeitura Municipal de

Imperatriz - MA, cobrindo o risco de quebra dos termos de aceitagdo da proposta (caso a

licitante desista de cumprir com o valor proposta), com o prazo de validade de, no minimo,

120 (cento e vinte) dias, a contar da data de abertura da sesséo.

d) Fiang¢a Bancaria, mediante entrega da competente carta de fianga bancaria, no original,

emitida por banco ou instituigao financeira devidamente autorizada a operar no Pais pelo

Banco Central do Brasil, em nome da Prefeitura Municipal de Imperatriz - MA, com a prazo

de validade de, no minimo, 120 (cento e vinte) dias, a contar da data de abertura da sesséo.

e) Titulo de capitalizacdo custeado por pagamento unico, com resgate pelo valor total.

4.2.3. A garantia prestada so sera liberada apds a decisdo que inabilitar ou desclassificar a

licitante, desde que ndo tenha havido recurso ou apds sua denegagao, e no caso de

habilitadas e classificadas, apés a adjudicagdo e homologagado do seu objeto. Exceto a do

vencedor, cuja devolugdo ocorrerd apos a assinatura do contrato, podendo ser retida e

reforcada como garantia do contrato.

Garantia da contratacao

4.3 Ndo havera exigéncia da garantia da contratagdo dos art. 96 e seguintes da Lei n°
14.133, de 2021.

Vistoria

4.4 Nao ha necessidade de realizagdo de avaliagdo prévia do local de execucdo dos
Servigos. }

MODELO DE EXECUGAO DO OBJETO

Condigoes de execugéo

5.1 A contratacdo de uma empresa especializada tem por finalidade a locagéo de
equipamentos essenciais para a realizacdo de exames por imagem, bem como a
disponibilizagdo de sistemas de armazenamento de dados e revelagdo de resultados, de
modo a atender do Hospital Municipal de Imperatriz (HMI/HMII) de forma eficiente,
segura e com alta qualidade. Os servicos de locagdo incluirdo a disponibilizagao,
instalagdo, treinamento, configuragdo, manutencdo preventiva e corretiva dos
equipamentos, além do suporte técnico continuo e treinamento das equipes envolvidas,
assegurando a plena operacionalidade dos sistemas durante todo o periodo de vigéncia
contratual, bem como a continuidade e confiabilidade dos servicos de diagnéstico por
imagem prestados & populagéo usuaria do Sistema Unico de Saude (SUS).
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Equipamentos a serem Locados:
5.2 A locagéo contemplara os seguintes equipamentos:

* 03 - Sistema CR (Computed Radiography) para digitalizagao de raio-x, com estacdo de
trabalho, monitor de no minimo 17 polegadas, nobreak e 6 cassetes 35x43.

* 01 - Aparelho de raio-x mével analégico/digital, com brago articulado, poténcia maxima
35Kw x 400mA.

* 01 - Aparelho de raio-x mével compacto para exames em leitos analégico/digital, com
brago articulado, poténcia 40 a 120KV x 100mA.

e 02 - Aparelho de raio-x fixo de 500mA, com poténcia maxima de 35kV x 500mA.
* 02 - Aparelho de Ultrassom com Doppler colorido para aplicagées em radiologia geral.

¢ 03 - Impressora A3 com capacidade de imprimir imagens DICOM: incluso papel
170/180g.

* 01 - Sistema para distribuicdo, visualizagdo e emissdo de laudos médicos. Sistema
(PACS e RIS) com suas funcionalidades, para volume de exames de até 180.000
exames ao ano.

Exigéncias Técnicas e Regulatoérias dos Equipamentos Locados
5.3 Exigéncias gerais aplicaveis a todos os equipamentos.
5.4 Todos os equipamentos objeto da presente contratacdo deveréo:

a) Estar em perfeito estado de funcionamento, compativeis com uso hospitalar continuo e de
alta demanda;

b) Possuir registro vigente junto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA,
quando aplicavel, em nome do fabricante ou detentor do registro;

c) Atender as normas técnicas e sanitarias vigentes, inclusive as relativas a radioprote¢ado,
seguranc¢a do paciente e biosseguranga;

d) Ser fornecidos com manuais técnicos e operacionais, em lingua portuguesa;

e) Ser instalados, configurados e testados pela contratada, sem Onus adicional a
Administracao;

fy Contar com manutengdo preventiva e corretiva, com reposigcao integral de pegas,
componentes e acessorios, incluidos no valor da locacao;

g) Dispor de certificado de calibragdo valido, sempre que exigido para o tipo de
equipamento, com periodicidade minima anual ou conforme norma especifica;
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h) Atender as condi¢Ges elétricas e estruturais da unidade, com fornecimento de nobreaks,
transformadores ou sistemas de protecdo, quando necessarios;

i) Permitir integragdo com sistemas informatizados utilizados pela unidade hospitalar,
especialmente PACS e RIS, quando aplicavel.

Exigéncias especificas — Lote | - Equipamentos de Diagnostico por Imagem e
Sistemas

5.50s equipamentos e sistemas integrantes do Lote | deverdo atender as seguintes
exigéncias:

a) Equipamentos de raio-x fixos e moveis, sistemas CR, ultrassom Doppler colorido,
impressoras DICOM e demais itens descritos no Anexo |l do oficio, com observancia das
especificacdes técnicas minimas ali estabelecidas;

b) Sistemas de digitalizacdo, armazenamento, visualizagdo e emissdo de exames (PACS e
RIS) compativeis com o padrao DICOM, com capacidade minima para atendimento do
volume estimado de exames;

c) Impressora A3 compativel com padrao DICOM, com fornecimento de insumos, quando
previsto;

d) Equipamentos com registro ANVISA, quando aplicavel, e conformidade com normas
técnicas e sanitarias vigentes;

e) Inclusdo de manutencdo preventiva e corretiva, reposicdo de pegas, suporte técnico
continuo e atualizacao de sistemas;

f) Fornecimento de treinamento operacional as equipes indicadas pela unidade hospitalar,
quando necessario ac uso adequado dos equipamentos e sistemas;

g) Garantia de integragéo operacional entre os equipamentos e os sistemas informatizados,
assegurando rastreabilidade, integridade e seguranga das informagdes diagnosticas.

Exigéncias especificas - Lote |l - Tomografo Computadorizado.

O tomégrafo computadorizado a ser locado devera atender, cumulativamente, as
seguintes exigéncias:

a) Ser tomdgrafo computadorizado helicoidal multislice, com no minimo 32 (trinta e dois)
canais, de alta performance,

b) Possuir certificado de conformidade emitido pelo INMETRO;

¢) Possuir registro valido na ANVISA;
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d) Apresentar certificado de calibragéo vigente, com validade minima de 01 (um) ano;

e) Ter incluidos, no objeto da locagéo:

adequacao fisica do ambiente, quando necessaria:

« instalagdo completa do equipamento;

¢ manutencao preventiva e corretiva;

+ reposicao integral de pecas e componentes;

« suporte técnico especializado durante toda a vigéncia contratual;

f) Atender integralmente as normas de radioprote¢do, seguranca elétrica e operacédo
hospitalar,;

g) Permanecer disponivel e operacional durante todo o periodo contratual, garantida a
substituicdo do equipamento em caso de inoperancia prolongada, conforme previsto
contratualmente.

Etapas de Execugao

Planejamento e Programacgao

5.6 Planejamento das entregas e instalagdo: a empresa contratada devera apresentar
um cronograma detalhado de entrega e instalacdo de todos os equipamentos, que devera
ser aprovado pela administracéo do Hospital Municipal de Imperatriz (HMI/HMII).

B Desenvolvimento de planejamento técnico: a empresa locadora fornecera um
plano detalhado de execucdo, contendo todas as etapas de instalacdo, calibracdo e
configuragdo dos equipamentos, assegurando que as especificagdes técnicas sejam
atendidas.

58 Gestao de integragao dos sistemas: no caso de equipamentos que dependem de
integracao com sistemas de Tecnologia da Informagéo - Tl (como PACS e RIS), a locadora
devera garantir que a integracdo com as infraestruturas de Tl do hospital seja realizada de
forma eficiente e sem interrupgdes no fluxo de trabalho.

59 Antes de efetuar a instalagdo dos equipamentos, a contratada verificara as
instalacdes existentes, devendo emitir um laudo atestando as condi¢gdes da mesma antes do
funcionamento dos equipamentos.

Instalagao e Configuragao dos Equipamentos

5.10 Instalagdo dos Equipamentos: a locadora realizara a entrega e instalagéo dos
equipamentos de forma organizada, respeitando as normas de seguranga e as condi¢bes do
hospital.
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5.11  Verificacdo de Funcionalidade: apos a instalagdo, sera realizada uma verificacao
minuciosa para garantir que todos os equipamentos estdo funcionando corretamente e que
as configuragdes iniciais estao ajustadas conforme as necessidades do hospital.

5.12 Testes Operacionais: testes operacionais serdo conduzidos para assegurar que
todos os sistemas estdo em pleno funcionamento e que os exames podem ser realizados
sem qualquer comprometimento da qualidade.

5.13 Devera ser realizado também a atualizacdo de softwares, conforme a necessidade,
para o devido funcionamento dos sistemas.

Treinamento das Equipes

5.14  Treinamento Inicial: a empresa especializada realizara treinamento completo para a
equipe técnica e meédica do Hospital Municipal de Imperatriz (HMI/HMII) sobre o uso
adequado de todos os equipamentos, incluindo a parte teérica e pratica.

515 Treinamento sobre Manutengdo Basica: serdo fornecidas orientagbes sobre
manutengdes simples que a equipe do hospital pode realizar, com o objetivo de garantir a
continuidade do uso eficiente dos equipamentos.

5.16 Treinamento Continuo: a locadora oferecera treinamentos adicionais sempre que
houver atualiza¢des nos sistemas ou novos recursos a serem implementados.

Manutengao Preventiva e Corretiva

5.17 Manutengao Preventiva: o contrato de locacdo incluira a realizagdo de
manutengdes preventivas periodicas, que garantirac o bom funcionamento dos
equipamentos, evitando falhas inesperadas e prolongando a vida Util dos mesmos.

5.18 Manutengao Corretiva: caso algum equipamento apresente falhas, a empresa sera
responsavel por realizar a manutengao corretiva de forma agil e eficaz, de forma ilimitada
(tanto na quantidade, quanto nas horas), com atendimento por parte da empresa contratada
em até 24 (vinte e quatro) horas apos a solicitacao.

5.19 Suporte Técnico: a empresa locadora devera disponibilizar suporte técnico remoto e
presencial, sempre que necessario, para a resolucdo de problemas técnicos que possam
surgir durante o uso dos equipamentos. Além de oferecer suporte e orientagdo operacional
para 0s usuarios responsaveis por manusear o equipamento, obedecendo ao disposto nos
manuais dos fabricantes do equipamentc e dos materiais utilizados, na boa técnica e na
legislacao e normas pertinentes;

5.20 Substituigdo do equipamento: caso seja constatada a necessidade de retirada de
qualquer peca, componente ou material para fins de reparo, e tal intervengdo implique
inoperancia do equipamento por periodo superior a 3 (trés) dias, a contratada devera
providenciar, as suas expensas, a substituicdo imediata do equipamento por outro de igual
capacidade técnica e funcional, assegurando a continuidade dos servigos pelo tempo
necessario a conclusao do reparo
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Armazenamento de Dados e Laudos Médicos

521 Sistemas de Armazenamento de Dados: a locadora sera responsavel pela
instalagdo e manutengéo de sistemas de armazenamento de imagens médicas e laudos,
garantindo que todos os dados gerados pelos exames sejam armazenados de forma segura,

conforme as exigéncias legais de seguranga e privacidade, como a Lei Geral de Protegdo de
Dados (LGPD).

522 Emissdo de Laudos Medicos: o sistema PACS (Picture Archiving and
Communication System) e RIS (Radiology Information System) serao integrados ao fluxo de
trabalho do hospital, garantindo a visualizagdo e emissdo de laudos médicos de forma
eficiente e sem falhas no processo.

Monitoramento de Desempenho

5.23 Durante o periodo de locagdo, sera realizado o monitoramento continuo do
desempenho dos equipamentos, avaliando seu funcionamento, eficiéncia e a qualidade dos
exames realizados. Caso seja identificado algum problema que comprometa o desempenho
dos servigos, serao tomadas as medidas corretivas necessarias.

Relatorios de Atividades

524 A empresa locadora devera fornecer relatorio mensal ao hospital sobre a execugéo
dos servigos, incluindo informagdes sobre as manutengbes realizadas, o uso dos
equipamentos e a qualidade dos exames.

Prazo de Execugdo

5.25 A entrega e instalagdo dos equipamentos deverdo ocorrer no prazo de até 10 (dez)
dias apos a assinatura do contrato.

526 Os treinamentos devem ser iniciados no prazo maximo de 02 (dois) dias uteis apés a
instalacdo dos equipamentos nas unidades.

Garantias

527 A empresa contratada fornecera garantias sobre os equipamentos locados,
garantindo sua funcionalidade durante o periodo de locagao. Caso algum equipamento
apresente defeito ou falha, a locadora devera substitui-lo ou reparar o equipamento sem
custos adicionais para o Hospital Municipal de Imperatriz (HMI/HMII).

MODELO DE GESTAO DO CONTRATC

6.1 O contrato devera ser executado fieimente pelas partes, de acordo com as clausulas
avencadas e as normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas
consequéncias de sua inexecugao total ou parcial.
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6.2 Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do contrato, o
cronograma de execugdo sera prorrogado automaticamente pelo tempo correspondente,
anotadas tais circunstancias mediante simples apostila.

6.3 As comunicagdes entre o érgdo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por

escrito sempre que o ato exigir tal formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletrénica
para esse fim.

6.4 O drgéo ou entidade podera convocar representante da empresa para adogdo de
providéncias que devam ser cumpridas de imediato.

Preposto

6.5 A Contratada designara formaimente o preposto da empresa, antes do inicio da

prestacdo dos servigos, indicando no instrumento os poderes e deveres em relacdo a
execugao do objeto contratado.

6.6 A Contratante podera recusar, desde que justificadamente, a indicagdo ou a manutencao

do preposto da empresa, hipdtese em que a Contratada designara outro para o exercicio da
atividade. '

Fiscalizacdo

6.7 A execugdo do contrato devera ser acompanhada e fiscalizada pelo(s) fiscal(is) do
contrato, ou pelos respectivos substitutos.

6.8 O fiscal do contrato acompanhard a execugdo do contrato, para que sejam
cumpridas todas as condigées estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores
resultados para a Administracao.

6.9 O fiscal do contrato anotard no histérico de gerenciamento do contrato todas as
ocorréncias relacionadas a execugao do contrate, com a descricdo do que for necessario
para a regularizagaoc das faltas ou dos defeitos observados.

6.10 Identificada qualquer inexatiddo ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira
notificagdes para a corregao da execucao do contrato, determinando prazo para a corregao.

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

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

6.13 O fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo habil, o término do
contrato sob sua responsabilidade, com vistas a tempestiva renovagdo ou a prorrogagao
contratual.
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6.14 O fiscal do contrato verificara a manutengdo das condigées de habilitacdo da
contratada, acompanhara o empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a
formalizagdo de apostilamento e termos aditivos, solicitando quaisquer documentos
comprobat6érios pertinentes, caso necessario.

6.15 Caso ocorra descumprimento das obrigagdes contratuais, o fiscal administrativo do
contrato atuara tempestivamente na solugdo do problema, reportando ao gestor do contrato
para que tome as providéncias cabiveis, quando ultrapassar a sua competéncia.

Gestor do Contrato
6.16 Cabe ao gestor do contrato:

6.17 coordenar a atualizagao do processo de acompanhamento e fiscalizagdo do contrato
contendo todos os registros formais da execugao no histérico de gerenciamento do contrato,
a exemplo da ordem de servico, do registro de ocorréncias, das alteragcbées e das
prorrogacgdes contratuais, elaborando relatério com vistas a verificagdo da necessidade de
adequacdes do contrato para fins de atendimento da finalidade da administragdo.

6.18 acompanhar os registros realizados pelos fiscais do contrato, de todas as
ocorréncias relacionadas a execucdo do contrato e as medidas adotadas, informando, se for
0 caso, a autoridade superior aquelas que ultrapassarem a sua competéncia.

6.19 acompanhar a manutencao das condigdes de habilitagdo da contratada, para fins de
empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da
liquidagao e do pagamento da despesa no relatério de riscos eventuais.

6.20 emitir documento comprobatorio da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico,
administrativo e setorial quanto aoc cumprimento de obrigacdes assumidas pelo Contratado,
com mengdo ao seu desempenho na execugdo contratual, baseado nos indicadores
objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas, devendo constar do
cadastro de atesto de cumprimento de obrigacdes.

6.21 tomar providéncias para a formalizacdo de processo administrativo de
responsabilizagéo para fins de aplicagdo de sangdes, a ser conduzido pela comiss&o de que
trata o art. 158 da Lei n® 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competéncia
para tal, conforme o caso.

6.22 elaborar relatério final com informagbes sobre a consecugdo dos objetivos que
tenham justificado a contratacdo e eventuais condutas a serem adotadas para o
aprimoramento das atividades da Administragao.

6.23 enviar a documentacgao pertinente ao setor de processos para a formalizagéo dos
procedimentos de liquidacdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizagéo e gestao
nos termos do contrato.

6.24 receber e dar encaminhamento imediato:

6.24.1 as denuncias de discriminacgéo, violéncia e assédio no ambiente de trabalho,
conforme o art. 2°, inciso Ill, do Decreto n.° 12.174/2024,
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6.24.2 a notificagdo formal de que a empresa contratada esta descumprindo suas
obrigacdes trabalhistas, enviada pelo trabalhador, sindicato, Ministério do
Trabalho, Ministério Publico, Defensoria Publica ou por qualquer outro meio
idéneo.

7 CRITERIOS DE MEDIGAO E PAGAMENTO

Do recebimento

7.1 Os servigos serao recebidos provisoriamente, no prazo de 5 (cinco) dias, pelo fiscal do
contrato, mediante termos detalhados, quando verificado o cumprimento das exigéncias de
carater técnico e administrativo.

7.2 O prazo para recebimento provisorio sera contado do recebimento de comunicacédo de
cobranga oriunda do contratado com a comprovagdo da prestacdo dos servicos a que se
referem a parcela a ser paga.

7.3 O fiscal do contrato realizara o recebimento provisério do objeto do contrato mediante
termo detalhado que comprove o cumprimento das exigéncias de carater técnico e
administrativo.

7.4 Para efeito de recebimento provisério, ao final de cada periodo de faturamento, o fiscal
do contrato ira apurar o resultado das avaliagdes da execugao do objeto e, se for o caso, a
analise do desempenho e qualidade da prestacdo dos servicos, que podera resultar no
redimensionamento de valores a serem pagos a contratada, registrando em relatério a ser
encaminhado ao gestor do contrato.

7.5 Sera considerado como ocorridc o recebimento provisério com a entrega do termo
detalhado ou, em havendo mais de um a ser feito, com a entrega do ultimo.

7.6 O contratado fica obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, as suas
expensas, no todo ou em parte, o objeto em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorre¢des resultantes da execugao ou materiais empregados, cabendo a fiscalizagéo nao
atestar a ultima e/ou Unica medicao de servigos até que sejam sanadas todas as eventuais
pendéncias que possam vir a ser apontadas no recebimento provisorio.

7.7 A fiscalizacdo nao efetuara o ateste da ultima e/ou Unica medicdo de servigos até
que sejam sanadas todas as eventuais pendéncias gue possam vir a ser apontadas no
recebimento provisorio.

1.8 O recebimento provisorio também ficara sujeito, quando cabivel, a conclusdo de
todos os testes de campo e a entrega dos Manuais e Instrugdes exigiveis.

7.9 Os servicos poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com
as especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta, sem prejuizo da
aplicacao das penalidades.

7.10 Quando a fiscalizacgéo for exercida por um unico servidor, o Termo Detalhado devera
conter o registro, a analise e a conclus@o acerca das ocorréncias na execugao do contrato,
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em relagdo a fiscalizacdo técnica e administrativa e demais documentos que julgar
necessarios, devendo encaminha-los ao gestor do contrato para recebimento definitivo.

7.11  Os servigos serao recebidos definitivamente no prazo de 5 (cinco) dias, contados do
recebimento provisorio, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente,
apos a verificaglo da qualidade e quantidade do servigo e consequente aceitagdo mediante
termo detalhado, obedecendo os seguintes procedimentos:

7.12  Emitir documento comprobatorio da avaliagdo realizada pelos fiscais técnico,
administrativo e setorial, quando houver, no cumprimento de obrigagdes assumidas pelo
Contratado, com mencdo ao seu desempenho na execugdo contratual, baseado em
indicadores objetivamente definidos e aferidos, e a eventuais penalidades aplicadas,

devendo constar do cadastro de atesto de cumprimento de obrigagdes, conforme
regulamento.

7.13 Realizar a analise dos relatorios e de toda a documentagdo apresentada pela
fiscalizacdo e, caso haja irregularidades que impecam a liquidagdo e o pagamento da
despesa, indicar as clausulas contratuais pertinentes, solicitando ao Contratado, por escrito,
as respectivas corregoes;

7.14 Emitir Termo Detalhado para efeito de recebimento definitivo dos servigos prestados,
com base nos relatérios e documentagdes apresentadas;

7.15 Comunicar a empresa para que emita a Nota Fiscal ou Fatura, com o valor exato
dimensionado pela fiscalizagao, e

7.16 Enviar a documentacdo pertinente ao setor de contratos para a formalizagéo dos
procedimentos de liquidagdo e pagamento, no valor dimensionado pela fiscalizacdo e
gestao.

7.17 No caso de controversia sobre a execugdo do objeto, quanto a dimensao, qualidade
e quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n° 14.133, de 2021,
comunicando-se a empresa para emissao de Nota Fiscal quanto a parcela incontroversa da
execugao do objeto, para efeito de liquidagao e pagamento.

7.18 Nenhum prazo de recebimento ocorrerd enquanto pendente a solugédo, pelo
Contratado, de inconsisténcias verificadas na execucdo do objeto ou no instrumento de
cobranga.

7.19 O recebimento provisério ou definitivo ndo excluird a responsabilidade civil pela
solidez e pela seguranga do servico nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita
execucao do contrato.

Liquidagédo

7.20 Para fins de liquidacao, o setor competente deve verificar se a Nota Fiscal ou Fatura
apresentada expressa os elementos necessarios e essenciais do documento, tais como:

I} o prazo de validade;
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Il) a data da emisséao;

[Il) os dados do contrato e do 6rg&o contratante;

IV) o periodo respectivo de execugédo do contrato;

V) o valor a pagar; e

V1) eventual destaque do valor de retengées tributarias cabiveis.

7.21 Havendo erro na apresentagado da Nota Fiscal/Fatura, ou circunstancia que impeca a
liquidacdo da despesa, esta ficara sobrestada até que o contratado providencie as medidas
saneadoras, reiniciando-se o prazo apos a comprovagao da regularizagao da situacdo, sem
Onus a contratante;

7.22 A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da comprovacao
da regularidade fiscal.

7.23 A Administracéo devera realizar consulta ao SICAF para:
7.24  verificar a manutencdo das condi¢des de habilitacdo exigidas;

7.25 identificar possivel razédo que impega a participagdo em licitagdo/contratagdo no
ambito do érgao ou entidade, tais como a proibicdo de contratar com a Administragdo ou
com o Poder Publico, bem como ocorréncias impeditivas indiretas.

7.26 Constatando-se, junto ao SICAF, a situagao de irregularidade do Contratado, sera
providenciada sua notificagdo, por escrito, para que, no prazo de 5 (cinco) dias uteis,
regularize sua situacdo ou, no mesmo prazo, apresente sua defesa. O prazo podera ser
prorrogado uma vez, por igual periodo, a critério do Contratante.

7.27 Nao havendo regularizacdo ou sendo a defesa considerada improcedente, o
Contratante devera comunicar aos 6rgdos responsaveis pela fiscalizagdo da regularidade
fiscal quanto a inadimpléncia do Contratado, bem como quanto a existéncia de pagamento a
ser efetuado, para que sejam acionados os meios pertinentes e necessarios para garantir o
recebimento de seus créditos.

7.28 Persistindo a irregularidade, o Contratante devera adotar as medidas necessarias a
rescisdo contratual nos autos do processo administrativo correspondente, assegurada ao
Contratado a ampla defesa.

7.29 Havendo a efetiva execugdo do objeto, os pagamentos serdo realizados
normalmente, até que se decida pela rescisdo do contrato, caso o Contratado nao regularize
sua situagao.

Prazo de pagamento

7.30 O pagamento sera efetuado no prazo maximo de até 30 (trinta) dias, contados da
finalizacdo da liquidagédo da despesa.
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Forma de pagamento

7.31 O pagamento sera realizado através de ordem bancaria, para crédito em banco,
agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.

7.32 Sera considerada data do pagamento ¢ dia em que constar como emitida a ordem
bancaria para pagamento.

7.33 O pagamento devera ser efetuado mensalmente, em parcelas proporcionais aos
servicos efetivamente realizados e atestados pela fiscalizagdo, conforme o valor
estipulado no contrato. '

7.34 A Contratada devera apresentar junto com as notas fiscais, o termo circunstanciado
devidamente assinado pelas partes, comprovacdo de sua adimpléncia com as Fazendas
Nacional, Estadual e Municipal, regularidade relativa a Seguridade Social ¢ ao Fundo de
Garantia por Tempo de Servigo (FGTS) e com a Justica do Trabalho (Certidao Negativa de
Débitos Trabalhistas - CNDT) e previdenciarias, bem como a quitacdo de impostos e taxas
que porventura incidam sobre 0s servigos.

Reajuste

7.35 Os pregos inicialmente contratados sao fixos e irreajustaveis no prazo de um ano
contado da data do orgamento estimado.

7.36  Apo6s o interregno de um ano, e mediante solicitagdo do contratado, os pregos
poderdo sofrer reajuste, na mesma propor¢cdo da variagdo verificada no IPCA-IBGE
acumulado, tomando-se por base o mées do orcamento estimado, exclusivamente para as
obrigacdes iniciadas e concluidas apds a ocorréncia da anualidade.

7.37 Nos reajustes subsequentes ao primeiro, o interregno minimo de um ano sera
contado a partir dos efeitos financeiros do ultimo reajuste.

7.38 No caso de atraso ou nao divulgacdo do(s) indice (s) de reajustamento, o
Contratante pagara ao Contratado a importancia calculada pela ultima variagdo conhecida,
liquidando a diferenga correspondente tdo loge seja(m) divulgado(s) o(s) indice(s)
definitivo(s).

7.39 Nas aferigbes finais, o(s) indice(s) utilizado(s) para reajuste sera(do),
obrigatoriamente, o(s) definitivo(s).

7.40 Caso o(s) indice(s) estabelecido(s) para reajustamento venha(m) a ser extinto(s) ou
de qualquer forma n&o possa(m) mais ser utilizado(s), sera(ao) adotado(s), em substituicéo,
o(s) que vier(em) a ser determinado(s) pela legislacéo entdo em vigor.

7.41 Na auséncia de previsdo legal quanto ao indice substituto, as partes elegerdo novo
indice oficial, para reajustamento do preco do valor remanescente, por meio de termo
aditivo.

7.42 O reajuste sera realizado por apostilamento.
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8 DAS INFRAGOES E SANGOES ADMINISTRATIVAS

8.1 Comete infragdo administrativa, nos termos da lei, o licitante que, com dolo ou culpa:

8.1.1 deixar de entregar a documentacao exigida para o certame ou nédo entregar qualquer
documento que tenha sido solicitado pelo Agente de Contratacdo durante o certame;

8.1.2 salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado, ndo mantiver a
proposta em especial quando:

8.1.3 nao enviar a proposta adequada. ao Ultimo lance ofertado ou apds a negociago:;

8.1.4 recusar-se a enviar o detalhamento da proposta quando exigivel;

8.1.5 pedir para ser desclassificado quando encerrada a etapa competitiva; ou deixar de
apresentar amostra;

8.1.6 apresentar proposta ou amostra em desacordo com as especificagdes do edital;

8.1.7 nao celebrar ¢ contrato ou ndo entregar a documentagao exigida para a contratagao,
quando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

8.1.8 recusar-se, sem justificativa, a assinar o contrato, ou a aceitar ou retirar o
instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administracao;

8.1.9 apresentar declaragdo ou documentacao falsa exigida para o certame ou prestar
declaracao falsa durante a licitagao;

8.1.10 fraudar a licitagao;

8.1.11 comportar-se de modo iniddbneo ou cometer fraude de qualquer natureza, em
especial quando:

8.1.11.1 agir em conluio ou em desconformidade com a lei;

8.1.11.2 induzir deliberadamente a erro no julgamento;

4 8.1.11.3 apresentar amostra falsificada ou deteriorada;
8.1.11.4 praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitagao

8.1.11.5 praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n.° 12.846, de 2013.

8.2

Com fulcro na Lei n® 14.133, de 2021, a Administracao poderd, garantida a prévia

defesa, aplicar aos licitantes e/ou adjudicatarios as seguintes sangdes, sem prejuizo das
responsabilidades civil e criminal:

8.2.1
8.2.2
823
8.2.4

adverténcia;
multa;
impedimento de licitar & contratar; e

declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar, enquanto perdurarem os motivos
determinantes da punicdo ou até que seja promovida sua reabilitagdo perante a
propria autoridade que aplicou a penalidade.
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8.3 Na aplicagao das sangdes serdo considerados:

8.3.1 a natureza e a gravidade da infracdo cometida;

8.3.2 as peculiaridades do caso concreto:

8.3.3 as circunstancias agravantes ou atenuantes;

8.3.4 os danos que dela provierem para a Administracdo Publica;

8.3.5 aimplantagdo ouo aperfgicoamento de programa de integridade, conforme normas e
orientagdes dos 6rgaos de controle.

84 A multa sera recclhida em percentual de 0,5% a 30% incidente sobre o valor do

contrato licitado, recolhida no prazo maximo de 10 (dez) dias Uteis, a contar da comunicacgéo
oficial.

8.4.1 Para as infragdes previstas nos itens 8.1.1, 8.1.2 e 8.1.3, a multa sera de 0,5% a
15% do valor do contrato licitado.

8.4.2 Para as infragbes previstas nos itens 8.1.4, 8.1.5, 8.1.6, 8.1.7 € 8.1.8, a multa sera de
15% a 30% do valor do contrato licitado.

8.5 As sancbes de adverténcia, impedi‘mento de licitar e contratar e declaracédo de
inidoneidade para licitar ou contratar poderdo ser aplicadas, cumulativamente ou ndo, a
penalidade de multa.

8.6 Na aplicacdo da sancao de multa sera facultada a defesa do interessado no prazo de
15 (quinze) dias Uteis, contado da data de sua intimacgéo.

8.7 A sancdo de impedimento de licitar e contratar sera aplicada ao responsavel em
decorréncia das infragdes administrativas relacionadas nos itens 8.1.1, 8.1.2 e 8.1.3, quando
nao se justificar a imposicao de penalidade mais grave, e impedira o responsavel de licitar e
contratar no ambito desta Administracdo Publica direta e indireta, pelo prazo maximo de 3
(trés) anos.

8.8 Podera ser aplicada ao responsavel a sancdo de declaracdo de inidoneidade para
licitar ou contratar, em decorréncia da préatica das infragdes dispostas nos itens 8.1.4, 8.1.5,
8.1.6, 8.1.7 e 8.1.8, bem como pelas infragdes administrativas previstas nos itens 8.1.1,
8.1.2 e 8.1.3 que justifiquem a imposicdo de penalidade mais grave que a sancdo de
impedimento de licitar e contratar, cuja duragdo observara o prazo previsto no art. 156, §5°,
da Lein.® 14.133/2021.

8.9 A recusa injustificada do adjudicatario em assinar o contrato, ou em aceitar ou retirar
o instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administragdo, descrita no item 8.1.3,
caracterizara o descumprimento total da obrigacdo assumida e o sujeitara as penalidades e
a imediata perda da garantia de proposta em favor desta Administragao.

8.10 A apuracao de responsabilidade relacionadas as sancdes de impedimento de licitar e
contratar e de declaragio de inidoneidade para licitar ou contratar demandara a instauragéao
de processo de responsabilizagao a ser conduzido por comissdo composta por 2 (dois) ou
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mais servidores estaveis, que avzliara fatos e circunstancias conhecidos e intimara o
licitante ou o adjudicatario para, no prazo de 15 (quinze) dias uteis, contado da data de sua
intimacao, apresentar defesa escrita e especificar as provas que pretenda produzir.

8.11 Cabera recurso no prazo de 15 (quinze) dias uteis da aplicagdo das sangdes de
adverténcia, multa e impedimento de licitar e contratar, contado da data da intimagao, o qual
sera dirigido a autoridade que tiver proferido a decisao recorrida, que, se nao a reconsiderar
no prazo de 5 (cinco) dias uteis, encaminhard o recurso com sua motiva¢do a autoridade
superior, que devera proferir sua decisao no prazo maximo de 20 (vinte) dias uteis, contado
do recebimento dos autos. ' '

8.12 Cabera a apresentacido de pedido de reconsideracdo da aplicacdo da sangao de
declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar no prazo de 15 (quinze) dias uteis,

contado da data da intimagao, e decidido no prazo maximo de 20 (vinte) dias Uteis, contado
do seu recebimento.

8.13 O recurso e o pedido de reconsideragao terdo efeito suspensivo do ato ou da decisao
recorrida até que sobrevenha decisao final da autoridade competente.

8.14 A aplicagdo das sangbes previstas neste edital ndo exclui, em hipétese alguma, a
obrigacdo de reparagio integral dos danos causados a essa Administragao.

9 FORMA E CRITERIOS DE SELEGAO DO FORNECEDOR E REGIME DE EXECUGAO

Forma de selegao e critério de julgamento da proposta

9.1 O fornecedor sera selecionado por meio da realizagdo de procedimento de
LICITAGAO, na modalidade PREGAO, sob a forma ELETRONICA, com adogéo do critério
de julgamento pelo MENOR PRECO POR LOTE.

Exigéncias de habilitagao

9.2 Previamente a celebracdo do contrato, a Administracdo verificara o eventual
descumprimento das condigdes para contratagdo, especialmente quanto a existéncia de
sancéo que a impeca, mediante a consulta a cadastros informativos oficiais, tais como:

9.3  a) SICAF,

9.4 b) Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas - CEIS, mantido pela
Controladoria-Geral da Unido (www.portaldatransparencia.gov.br/ceis);

9.5 c) Cadastro Nacional de Empresas Punidas — CNEP, mantido pela Controladoria-
Geral da Unido (https://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cnep),

9.6 A consulta aos cadastros sera realizada em nome da empresa interessada e de seu
sécio majoritario, por forga do artigo 12 da Lei n® 8.429, de 1892, que prevé, dentre as
sangdes impostas ao responsavel pela pratica de ato de improbidade administrativa, a
proibicdo de contratar com o Poder Publico, inclusive por intermédio de pessoa juridica da
qual seja socio majoritario.
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9.7 Caso conste na Consuita de Situacdo do interessado a existéncia de Ocorréncias
Impeditivas Indiretas, o gestor diligenciara para verificar se houve fraude por parte das
empresas apontadas no Relatério de Ocorréncias Impeditivas indiretas.

9.8 A tentativa de burla sera verificada por meio dos vinculos societarios, linhas de
fornecimento similares, dentre outros.

9.9 O interessado sera convocado para manifestacdo previamente a uma eventual
negativa de contratacéo.

9.10 Caso atendidas as condigbes para cont-r'étagéo, a habilitacdo do interessado sera
verificada por meio do SICAF, nos documentos por ele abrangidos.

9.11 E dever do interessado manter atualizada a respectiva documentagao constante do
SICAF, ou encaminhar, quando solicitado pela Administracédo, a respectiva documentagao
atualizada.

9.12 Nao serdo aceitos documentos de habilitagdo com indicagcdo de CNPJ/CPF
diferentes, salvo aqueles legalmente permitidos.

9.13 Se o interessado for a matriz, todos os documentos deverdao estar em nome da
matriz, e se o fornecedor for a filial, todos os documentos deverado estar em nome da filial,
exceto para atestados de capacidade técnica, caso exigidos, e no caso daqueles
documentos que, pela propria natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em
nome da matriz.

9.14 Serao aceitos registros de CNPJ de fornecedor matriz e filial com diferencas de
numeros de documentos pertinentes ao CND e ao CRF/FGTS, quando for comprovada a
centralizacdo do recolhimento dessas contribui¢des.

9.15 Para fins de habilitagcao, devera o interessado comprovar os seguintes requisitos:
Habilitagdo juridica

9.16 Empresaric individual: inscricdo no Registro Publico de Empresas Mercantis, a
cargo da Junta Comercial da respectiva sede;

9.17 Microempreendedor Individual - MEl Cerificado da Condigao de
Microempreendedor Individual - CCMEI, cuja aceitagado ficara condicionada a verificagdo da

autenticidade no sitio https://www.gov.br/empresas-e-negocios/pt-br/empreendedor;

9.18 Sociedade empresaria, sociedade limitada unipessoal — SLU ou sociedade
identificada como empresa individual de responsabilidade limitada - EIRELI: inscricdo do ato
constitutivo, estatuto ou contrato social no Registro Publico de Empresas Mercantis, a cargo
da Junta Comercial da respectiva sede, acompanhada de documento comprobatorio de
seus administradores;

9.19 Sociedade empresaria estrangeira: portaria de autorizagdo de funcionamento no
Brasil, publicada no Diario Oficial da Unido e arquivada na Junta Comercial da unidade
federativa onde se localizar a filial, agéncia, sucursal ou estabelecimento, a qual sera
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considerada como sua sede, conforme Instrugdo Normativa DREI/ME n.° 77, de 18 de
margo de 2020.

9.20 Sociedade simples: inscricdo do ato constitutivo no Registro Civil de Pessoas

Juridicas do local de sua sede, acompanhada de documento comprobatério de seus
administradores;

9.21 Filial, sucursal ou agéncia de sociedade simples ou empresaria: inscricido do ato
constitutivo da filial, sucursal ou agéncia da sociedade simples ou empresaria,
respectivamente, no Registro Civil das Pessdas Juridicas ou no Registro Publico de
Empresas Mercantis onde opera, com averbagdo no Registro onde tem sede a matriz

9.22 Sociedade cooperativa: ata de fundacéo e estatuto social, com a ata da assembleia
que o aprovou, devidamente arquivado na Junta Comercial ou inscrito no Registro Civil das

i Pessoas Juridicas da respectiva sede, além do registro de que trata o art. 107 da Lei n°
5.764, de 16 de dezembro 1971.

9.23 Os documentos apresentados deverdo estar acompanhados de todas as alteracdes
ou da consolidagao respectiva.

Habilitagao fiscal, social e trabalhista

9.24 Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ) ou no
Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF), conforme o caso;

9.25 Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional, mediante apresentagao de
certiddo expedida conjuntamente pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), referente a todos os créditos tributarios
federais e a Divida Ativa da Unido (DAU) por elas administrados, inclusive aqueles relativos
a Seguridade Social, nos termos da Portaria Conjunta n° 1.751, de 02 de outubro de 2014,
do Secretario da Receita Federal do Brasil e da Procuradora-Geral da Fazenda Nacional;

m 9.26 Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servico (FGTS);

9.27 Declaragao de que naoc emprega menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou
insalubre; e ndo emprega menor de 16 anos, salvo menor, a partir de 14 anos, na condi¢ao
de aprendiz, nos termos do artigo 7°, XXXIII, da Constituigao;

9.28 Prova de inexisténcia de débitos inadimplidos perante a Justica do Trabalho,
mediante a apresentagdo de certiddo negativa ou positiva com efeito de negativa, nos
termos do Titulo VII-A da Consolidacdo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n°
5.452, de 1° de maio de 1943;

9.29 Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes Municipal relativo ao domicilio ou
sede do fornecedor. pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contratual;

9.30 Prova de regularidade com a Fazenda Estadual € Municipal do domicilio ou sede do
fornecedor, relativa a atividade em cujo exercicio contrata ou concorre;
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9.31 Caso o fornecedor seja considerado isento dos tributos Estadual ou Municipal
relacionados ao objeto contratual, devera comprovar tal condicdo mediante a apresentagao
de declaracdo da Fazenda respectiva do seu domicilio ou sede, ou outra equivalente, na
forma da lei;

9.32 O fornecedor enquadrado como microempreendedor individual que pretenda auferir
0s beneficios do tratamento diferenciado previstos na Lei Complementar n. 123, de 2006,

estara dispensado da prova de inscricdo nos cadastros de contribuintes estadual e
municipal. ‘ '

Qualificagdao Econémico-Financeira

9.33 Certidao negativa de faléncia expedida pelo distribuidor da sede do fornecedor (Lei
n°® 14.133 de 2021, art. 69, caput, inciso Il);

934 Balango patrimonial, demonstracdo de resultado de exercicio e demais
demonstragbes contabeis dos 2 (dois) Ultimos exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados
na forma da lei, comprovando indices de Liquidez Geral (LG), Liquidez Corrente (LC), e
Solvéncia Geral (SG) superiores a 1 (um), obtidos por meio da aplicagdo das seguintes
férmulas: - :

Ativo Circulante + Realizavel a Longo

Prazo
LG

Passivo Circulante + Passivo Nao
‘Circulante

Ativo Total

SG

Passivo Circulante + Passivo Nao
Circulante

Ativo Circulante

o
Passivo Circulante

9.35 Caso a empresa apresente resultado inferior ou igual a 1 (um) em qualquer dos
indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), sera exigido,
para fins de habilitagao, capital minimo de 10% do valor total estimado da contratacao;

9.36 Os documentos referidos acima limitar-se-d0 ao Ultimo exercicio no caso de a
pessoa juridica ter sido constituida ha menos de 2 (dois) anos;

9.37 Os documentos referidos acima deverdo ser exigidos com base no limite definido
pela Receita Federal do Brasil para transmiss&o da Escrituracao Contabil Digital - ECD ao
Sped;
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9.38 As empresas criadas no exarcicio financeiro da contratagdo deverdo atender a todas
as exigéncias da habilitacdo e poderdo substituir os demonstrativos contabeis pelo balango
de abertura;

9.39 O atendimento dos indices econdmicos previstos neste item devera ser atestado

mediante declaragdo assinada por profissional habilitado da area contabil, apresentada pela
empresa.

Qualificagao Técnica

9.40 Declaracdo de que o licitante tomou conhecimento de todas as informagdes e das
condigdes locais para o cumprimento das obrigacdes objeto da licitagao;

9.41 Comprovacao de aptiddo técnica mediante apresentacdo de atestado(s) emitido(s)
por pessoa juridica de direito publico ou privado, que demonstre(m) experiéncia anterior na
locacdo de equipamentos destinados a realizacdo de exames por imagem, com
caracteristicas técnicas e operacionais compativeis, equivalentes ou semelhantes aos
equipamentos objeto da contratacao.

9.42 O atestado devera ser impresso em papel timbrado do eminente, constando seu
CNPJ e enderego completo, devendo ser assinado por seus socios / diretores /
administradores / procuradores / gerentes ou servidor responsavel, com expressa indicagdo
de seu nome completo e cargo/fungao;

9.43 Para fins da comprovacao de que trata este item, os atestados deverao dizer respeito
a contratos executados com as seguintes caracteristicas minimas:

9.43.1 Nome da Licitante, CNPJ, razao social e o domicilio;

9.43.2 Nome da Pessoa Juridica de Direto Publico ou Privado que emitiu o atestado
(colocar a Razéo Social/nome do 6rgao e o CNPJ);

9.43.3 Dados do Contrato (ou instrumento semelhante) ou outro instrumento firmado pela
Licitante com a Pessoa Juridica Publica ou Privada; e

9.43 .4 Descricao do material fornecido/servico prestado.

9.44 Para fins de comprovacdo da capacidade técnico-operacional, sera admitida a
apresentagao de um ou mais atestados de capacidade técnica que demonstrem experiéncia
compativel com o objeto licitado, observadas as caracteristicas técnicas e operacionais dos
equipamentos. Considerando que determinados itens da contratacdo possuem quantitativo
correspondente a apenas 01 (uma) unidade, ndo serd exigido percentual minimo de
execucdo, devendo a comprovagdo ocorrer pela demonstracdo de experiéncia anterior
compativel com a natureza e complexidade dos equipamentos objeto da contratag&o.

9.45 Os atestados de capacidade técnica poderdo ser apresentados em nome da matriz
ou da filial da empresa licitante:

9.46 Os atestados deverdo referir-se a servigos prestados no ambito de sua atividade
econdmica principal ou secundaria especificadas no contrato social vigente;
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9.47 O licitante disponibilizara todas as informagdes necessarias & comprovacio da
legitimidade dos atestados, apresentando, quando solicitado pela Administragdo, cépia do
contrato que deu suporte a contratacdo, enderego atual da contratante e local em que foi
executado o objeto contratado, dentre outros documentos;

9.48 Em atendimento aos requisitos previstos em lei especial, serdo exigidos dos itens
(que sdo equipamentos médicos considerados produtos de saude/correlatos e estdo
regulados pela Anvisa, conforme Lei n® 6.360/1976) os seguintes documentos:

9.48.1 Comprovagdo da regularidade - do- produto na Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), através de coépia autenticada do registro ou da isencdo, ou de
notificagdo ou cadastramento, ou ainda, se for o caso, comprovar que o produto ndo esta
sob controle sanitario (que neste caso isentara das demais exigéncias de qualificacdo
técnica abaixo); e

9.49 Alvara Sanitario (ou licenga sanitaria) emitido pela Vigilancia local (estadual,
municipal ou distrital) vigente.

Disposi¢des gerais sobre habilitagdo

9.50 Quando permitida a participacdo na licitagdo/contratagdo de empresas estrangeiras
que nao funcionem no pais, as exigéncias' de habilitagcdo serdo atendidas mediante
documentos equivalentes, inicialmente apresentados em tradugao livre.

9.51 Na hipétese de o fornecedor ser empresa estrangeira que nao funcione no pais, para
assinatura do contrato ou da ata de registro de pregos ou do aceite do instrumento
equivalente, os documentos exigidos para a habilitagao serdo traduzidos por tradutor
juramentado no pais e apostilados nos termos do disposto no Decreto n® 8.660, de 29 de
janeiro de 2016, ou de outro que venha a substitui-lo, ou consularizados pelos respectivos
consulados ou embaixadas.

9.52 N3&o serdo aceitos documentos de habilitacdo com indicacdo de CNPJ/CPF
diferentes, salvo aqueles legalmente permitidos.

9.53 Se o fornecedor for a matriz, todos os documentos deverdo estar em nome da matriz,
e se o fornecedor for a filial, todos os documentos deverdo estar em nome da filial, exceto
para atestados de capacidade técnica, € no caso daqueles documentos que, pela prépria
natureza, comprovadamente, forem emitidos somente em nome da matriz.

9.54 Serao aceitos registros de CNPJ de fornecedor matriz e filial com diferengas de
numeros de documentos pertinentes ao CND e ao CRF/FGTS, quando for comprovada a
centralizagdo do recolhimento dessas contribuigdes.

10 ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATAGAO

10.1 O custo estimado total da contratacdo, é de R$ 1.919.661,88 (um milhdo,
novecentos e dezenove mil, seiscentos e sessenta e um reais e oitenta e oito
centavos), conforme custos unitarios apostos na tabela contida no item 1.1.
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11 ADEQUAGAO ORGAMENTARIA

11.1  As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de recursos
especificos consignados no Orgamento da Secretaria Municipal de Satde.

11.2 A contratagdo sera atendida pela seguinte dotacgéo:

02.19.00.10.302.0127.2274

Proieto/Aftivi : , - .
er:j;tl? Atividade: Manutencao das atividades e projetos do HMI Fonte:1600

3.3.90.39.00 — QOutros Servigos de Terceiros Pessoa Juridica.
Despesa: 1967

11.3 A dotagédo relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds
aprovacao da Lei Orcamentaria respectiva e liberacdo dos créditos correspondentes,
mediante apostilamento.

12 DAS DISPOSIGOES GERAIS

12.1 O Senhor Secretario Municipal de Saude (SEMUS) de Imperatriz-MA podera revogar
a presente licitagdo por razGes de interesse publico decorrente de fato superveniente
devidamente comprovado, ou anula-la por ilegalidade, de oficio ou por provocagéo,
conforme previsto no art. 71 da Lei n° 14.133, de 1° de abril de 2021, assegurado o
contraditorio e a ampla defesa quando houver prejuizo a licitante, com a devida publicagao
na Imprensa Oficial.

12.2 As informacdes contidas neste Termo de Referéncia ndo sado classificadas como
sigilosas.

Imperatriz — MA, 11 de maio de 2026.
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