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TERMO DE REFERENCIA

1. DO OBJETO

O objeto do presente termo de referéncia é a aquisi¢cao de 01 (um) aparelho de Raio-
X do tipo fixo digital, tubo de Raios-X com anodo giratério e capacidade térmica minima de
300 kHU, mesa de exame, mesa flutuante com capacidade de carga minima de 250 kg, es-
tativa de tubo com tragéo caracteristica propria, bucky mural, sistema de colimagao com feixe
luminoso, detector digital com resolugdo minima de 16 BITS microns e software de aquisicao
e processamento de imagens compativeis com DICOM, conforme quantidades e especifi-
cagdes a seguir, com recursos da Secretaria Municipal de Saude.
Aparelho de Raio-X Panoramico Odontoldgico Digital, destinado a realizagao de exames ra-
diograficos panoramicos e cefalométricos para diagndstico odontolégico. Deve possuir tec-
nologia digital com sensor direto (CMOS ou CCD), software de aquisi¢do e processamento
de imagens incluso, alimentacgdo elétrica 220V, emissao de baixa radiagao e alta resolugéo
de imagem. Deve contar com sistema de posicionamento a laser, apoios ajustaveis de ca-
beca e queixo, brago giratorio motorizado, registro na ANVISA, garantia minima de 12 meses

e incluir instalagéo e treinamento técnico no local.

1.1. Registro de Precos:
()SIM (X )NAO

2. DESCRICAO DETALHADA DOS BENS A SEREM ADQUIRIDOS

Item Descricao / Especificagcao Qntd | Und | Valor Unt R$ | Valor Total R$

Aparelho de raios x - fixo digital com ge-
rador microprocessado de alta frequéncia.
poténcia de saida do gerador de no mini-
mo 80 kw. alimentacéo eléctrica trifasica
220v/380v — 50hz/60hz (se necessario, 0
autotransformador deve estar incluso na
proposta). tensdo variavel que atenda a
faixa de 40 kv 150 kv ou maior. corrente
variavel na faixa minima de 30 ma a 800
ma ou maior.tempo de exposigdo minimo
de Tms a s. com mas variavel na faixa de
10 mas ou menor a 600 mas ou maior.
minimo de 96 técnicas radiologicas pro-
gramadas. tubo de raios-x: foco fino de 0.6
mm e foco grosso igual ou menor que 1,2
mm; &nodo giratério minimo de 9.700 rpm;
capacidade caldrica minima do anodo de
300 khu. estativa porta tubo com suas de-

01 Un. | R$445.997,50 | R$$445.997,50
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vidas caracteristicas; coluna ou trilho com
deslocamento longitudinal a partir de 300
cm; deslocamento vertical de 150 cm ou
maior; rotagao do tubo sobre eixo horizon-
tal de +/-90 graus com travas em 0 graus,
+/- 90 graus; sistema de freios eletromag-
néticos. mesa bucky: grade antidifusora de
pelo menos 103 linhas/pol, 8:1 ou 10:1;
tampo flutuante com dimensdes minimas
de 200 x 80 cm, com curso total de des-
locamento longitudinal minimo de 70 cm,
transversal de 25 cm ou maior; sistema de
freios eletromagnéticos. capacidade de
peso suportado pela mesa de 250 kg ou
maior. mural bucky dotado de freio eletro-
magnético; movimento vertical de 130 cm
ou maior (altura do chao de 40 cm ou me-
nor e 170 cm ou maior); movimento gira-
tério; grade do bucky antidifusora de no
minimo 10:1 com 103 linhas/polegada ou
maior; distancia focal entre 100 cm e 180
cm; com cruz de localizag&o/ centralizagéo
impressa no tampo do bucky. colimador
automatico ou manual com iluminagéo led.
02 (dois) detectores planos com dimenséao
minima de 42 x 42 cm, sem fio, com cin-
tilador de iodeto de césio, que possibilite
exames na mesa, no bucky mural ou fora
da mesa, maca e cadeira de rodas; matriz
ativa de 3000x3000; profundidade da ima-
gem pos-processada de no minimo 16 bits;
tamanho maximo do pixel de 150 micré-
metros; grau de protegcdo minimo contra
poeira e liquidos ip54; capacidade de car-
ga distribuida 150kg e pontual de 100 kg.
0 equipamento deve possibilitar manipu-
lagdo, impressao e transmissdo das ima-
gens digitais em software totalmente em
portugués para um sistema pacs, através
de uma estacdo de comando, aquisigéo,
revisdo e manipulagédo de imagens digi-
tais. especificagdbes minimas: cpu com
processador intel i5 ou superior ou equi-
valente em performance com 01 monitor
de alta resolugdo com no minimo 23 po-
legadas; obrigatoriamente essa estacao
deve ser capaz de gravar automaticamen-
te na imagem dicom no minimo os para-
metros de kv e mas aplicados em cada
exame. windows 10 professional edition 64
bits, capacidade de armazenamento de
imagens em disco ssd de 1 tb; memodria
ram ddr4 de 8 gb ou maior, imagens ra-
diograficas em formato dicom 3.0; deve
possuir: processamento de imagem, fun-
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¢éo stitching(juncdo de 2 ou mais ima-
gens), inser¢do de dados via dicom work-
list ou via teclado, store, print, storage,
mwm em pps; placa de rede tipo ethernet;
porta usb; software de aquisicao e geren-
ciamento das imagens digitais. manual de
instrucdes em portugués br.

02

Aparelho de Raio-X Panoramico Odon-
tolégico Digital, destinado a realizagao
de exames radiograficos panoramicos
e cefalométricos para diagnostico
odontoldgico. Deve possuir tecnologia
digital com sensor direto (CMOS ou
CCD), software de aquisigéo e proces-
samento de imagens incluso, alimen-
tacéo elétrica 220V, emissao de baixa
radiacédo e alta resolugdo de imagem.
Deve contar com sistema de posicio-
namento a laser, apoios ajustaveis de
cabecga e queixo, brago giratério mo-
torizado, registro na ANVISA, garantia
minima de 12 meses e incluir instala-
cao e treinamento técnico no local.

01 Un R$154.756,50 | R$154.756,50

VALOR GLOBAL

R$ 600.754,00

2.1. Os itens do objeto desta contratagéo sédo de qualidade comum, ndo superior a necessaria
para cumprir as finalidades as quais se destinam, conforme Decreto Municipal n°® 5434/2024.

2.2. Natureza do objeto:
Comum ( X) Especial ()
3. JUSTIFICATIVA E OBJETIVO DA AQUISIGAO
A presente contratacao se faz necessaria para modernizar e ampliar a capacidade de
diagnéstico por imagem do Municipio de Mafra/SC, garantindo maior agilidade, qualidade e
resolutividade no atendimento médico e odontolégico prestado aos usuarios do Sistema Unico
de Saude — SUS.

O exame radiologico por Raio-X é um instrumento diagnéstico imprescindivel para a
identificagcao de inumeras condigdes clinicas, entre elas fraturas, tumores, alteragbes dsseas
como osteoporose, processos infecciosos respiratérios como pneumonia, além de permitir a
detecgéo de neoplasias pulmonares e a localizagdo de corpos estranhos ingeridos ou pen-

etrantes, como laminas e projéteis.

A evolugéao tecnoldgica trazida pelos sistemas digitais de Raio-X promove imagens de

maior resolugéo e nitidez, reduz o tempo de exposi¢cao e acelera o processamento das im-
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agens, contribuindo para diagndsticos mais precisos, menor risco a saude dos pacientes e

maior produtividade operacional.

Atualmente, a Secretaria Municipal de Saude dispde de aparelhos de Raio-X em fun-
cionamento, contudo, com o aumento da demanda de exames e a necessidade de oferecer
atendimento célere e continuo a populagao, faz-se indispensavel a aquisi¢do de dois novos
aparelhos de Raio-X digital. A ampliagdo da estrutura permitira maior capacidade de atendi-
mento, melhor distribuigdo dos servigos entre as unidades, redugéo do tempo de espera dos
pacientes, descentralizagéo de exames e continuidade plena do servico mesmo em casos de
manutencgéo ou eventuais falhas técnicas de um dos equipamentos. Dessa forma, a aquisicao
de dois novos equipamentos visa proporcionar celeridade, eficiéncia e maior resolutividade

no atendimento prestado a comunidade.

Além disso, o Aparelho de Raio-X Panoramico Odontolégico Digital € equipamento
especifico e indispensavel ao atendimento odontoldgico especializado, pois possibilita a re-
alizacao de exames panoramicos abrangentes das arcadas dentarias e estruturas adjacentes,
como maxila, mandibula e articulagao témporo-mandibular. Trata-se de ferramenta essencial
para o diagnostico e o planejamento de tratamentos odontoldgicos e ortodénticos, avaliagao
pré-operatéria de exodontias complexas, planejamento de implantes, investigacao de patolo-
gias orofaciais e identificacao de alteragdes ndo perceptiveis em radiografias convencionais.
Sua implantagao permitira diagndsticos mais completos, redugéo da dependéncia de servigos

terceirizados e maior qualidade no atendimento aos pacientes da rede publica municipal.

Cumpre destacar que esta nova contratagdo decorre da existéncia de saldo remanes-
cente de recursos provenientes de emenda parlamentar destinada a area da saude. No
pregio anterior, realizado neste mesmo exercicio, parte da verba prevista nao foi integral-
mente utilizada, restando valores disponiveis que podem e devem ser aplicados em agdes
compativeis com o objeto original da emenda. Considerando a necessidade de ampliar a
capacidade de diagnéstico e utilizar integralmente os recursos publicos disponiveis, optou-se
pela abertura de um novo certame voltado a aquisi¢do de outros aparelhos de Raio-X, ob-
servando o principio da eficiéncia administrativa e a finalidade publica prevista na origem da

dotacao.

Com essa iniciativa, o Municipio garante o uso adequado dos recursos, evitando a
perda de vigéncia da emenda e ampliando a oferta de servigos essenciais a saude da pop-

ulagéo.
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Diante do exposto, resta plenamente demonstrado o interesse publico e a impre-
scindibilidade da presente contratagdo, a qual proporcionara diagndsticos mais precisos,
maior seguranga e rapidez nos atendimentos, melhor aproveitamento dos recursos publicos,
modernizagao tecnoldgica da rede de saude e, consequentemente, melhoria na qualidade de
vida dos municipes de Mafra/SC.

4. SECRETARIA REQUISITANTE
4.1. A presente contratacdo sera destinada a atender as necessidades da Secretaria Mu-

nicipal de Saude.

5. CONDIGOES ESPECIAIS DE HABILITAGAO

5.1. Condi¢oes Especiais de Habilitacido (habilitacao técnica e qualificagao

econdmico-financeira).
5.1.1 Declaragao de inexisténcia de fatos impeditivos para contratar com a adminis-
tracao publica;
5.1.2 Declaragado de cumprimento das leis trabalhistas;
5.1.3 Declaragdes de habilitagao juridica, fiscal, social e trabalhista, nos termos dos
Arts. 63, 66 e 68, inciso IV, todos da Lei n° 14.133/2021,
5.1.4 Certidao negativa de faléncia e concordata, recuperagéao judicial expedida pelo
Cartorio Distribuidor da sede da pessoa juridica, contendo expresso na propria cer-
tidao o prazo de sua validade;

5.2. Condi¢oes Especiais de Contratagcao
5.2.1 Atestado de capacidade técnica comprovando que a licitante prestou/presta
servigos compativeis com as caracteristicas e quantidades do objeto;
5.2.2 Nao sera permitida a subcontratacao;
5.2.3 Todos os equipamentos devem ser novos (de primeiro uso); com garantia con-
tra defeitos e vicios por periodo minimo de 12 (doze) meses, contados da data do re-
cebimento definitivo;
5.2.4 As pecas que apresentarem vicio ou defeito no periodo de vigéncia da garan-
tia deverao ser substituidas por outras novas, de primeiro uso, e originais, que apre-
sentem padrdes de qualidade e desempenho iguais ou superiores aos das pegas uti-
lizadas na fabricagéo do equipamento;
5.2.5 Fica a encargo da contratada os custos de instalagao e entrega do objeto;
5.2.6 A contratada deve Indicar equipe técnica qualificada para eventual montagem

ou suporte técnico;
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5.2.7 A contratada, dentro do prazo de 10 (dez) dias uteis, contados da entrega do

aparelho, deve disponibilizar treinamento aos profissionais da saude, a serem indica-
dos, para a utilizagéo dos aparelhos;

5.2.8 Inobstante o treinamento, durante o periodo de 5 dias uteis (1 semana), apos
o treinamento, a contratada deve disponibilizar preposto para acompanhar as ativi-
dades e utilizagao do aparelho, dirimindo eventuais duvidas.

5.2.9 A realizagdo do treinamento que se refere o artigo anterior, néo retira da con-
tratada a necessidade de prestar assisténcia técnica quando solicitado pela con-
tratante;

6. CRITERIO DE JULGAMENTO
6.1. A forma e critério de julgamento a ser utilizados no presente certame sera o menor

preco ( x ) por item; ( ) por lote; ( ) global( )

7. MODO E CONDIGOES PARA EXECUGAO DO OBJETO

7.1. O objeto sera fornecido no seguinte endereco: Avenida Coronel Severiano Maia es-
quina com a, R. Germano Evers - Jardim América, Mafra - SC, 89300-000.

7.2. Asentregas ocorrerao de segunda a sexta-feira das 08:00hs as 12:00hs e das 13:30hs
as 16:30hs.

7.3. A entrega do objeto devera ocorrer no prazo de até 30 dias corridos apés recebimen-
to da nota de empenho/ordem de fornecimento pelo fornecedor

7.4. Os objetos serdo recebidos provisoriamente no prazo de até 7 dias, pelo responsavel
por seu acompanhamento e fiscalizagao, para efeito de posterior verificagdo de sua confor-
midade com as especificagbes constantes neste Termo de Referéncia, proposta e exigéncias
contratuais.

7.5. Os objetos poderéo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em desacordo com
as especificagdes constantes neste Termo de Referéncia, devendo ser corrigidos/refei-
tos/substituidos no prazo de 30 dias, as custas da Contratada, sem prejuizo da aplicagao de
penalidades.

7.6. Os objetos seréo recebidos definitivamente no prazo de até 8 dias contados do rece-
bimento provisodrio, pelo Fiscal de Contratos, especialmente designado pela autoridade com-
petente, mediante termo detalhado que comprove o atendimento das exigéncias contratuais.
7.7. Na hipétese da verificagdo a que se refere o subitem anterior ndo ser procedida den-
tro do prazo fixado, reputar-se-a como realizada, consumando-se o recebimento definitivo no
dia do esgotamento do prazo.

7.8. O recebimento provisério ou definitivo do objeto ndo exclui a responsabilidade da con-

tratada pelos prejuizos resultantes da incorreta execugao do contrato.
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7.9. 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 in-
corregbes resultantes da execugdo ou materiais empregados, cabendo a fiscalizagdo néo
atestar a ultima e/ou unica medigdo de servicos até que sejam sanadas todas as eventuais
pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebimento Provisorio.

7.10. Afiscalizagdo nao efetuara o ateste da ultima e/ou Unica medi¢ao de servigos até que
sejam sanadas todas as eventuais pendéncias que possam vir a ser apontadas no Recebi-
mento Provisorio.

7.11. Nenhum prazo de recebimento ocorrera enquanto pendente a solugéo, pelo contra-

tado, de inconsisténcias verificadas na execug¢ao do objeto ou no instrumento de cobranca.

8. CONTROLE E FISCALIZAGAO DA EXECUGAO

8.1. O acompanhamento e a fiscalizagdo da execugéo do contrato consistem na verifica-
¢do da conformidade das entregas realizadas, de forma a assegurar o perfeito cumprimento
do ajuste, devendo ser exercidos por um ou mais representantes da Contratante, especial-
mente designados, na forma dos artigos 117 e incisos da Lei 14.133/21.

8.2. A verificagdo da adequacéo do fornecimento devera ser realizada com base nos cri-
térios previstos neste Termo de Referéncia.

8.3. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias relacionadas a
execugdo do contrato, determinando o que for necessario para a regulariza¢ao das faltas ou
dos defeitos observados, conforme § 1° do art. 117 da Lei 14.133/2021.

8.4. A conformidade do material a ser entregue devera ser verificada juntamente com o
documento da Contratada que contenha a relagdo detalhada destes, de acordo com o esta-
belecido neste Termo de Referéncia e na proposta, informando as respectivas quantidades
e especificagdes técnicas, tais como: marca, qualidade e forma de uso.

8.5. A Contratada devera manter preposto aceito pela Contratante, com poderes para so-
lucionar demandas oriundas da execug¢édo do contrato, nos termos do art. 118 da Lei 14.133.
8.6. O descumprimento total ou parcial das demais obrigagbes e responsabilidades assu-
midas pela Contratada ensejara a aplicagdo de sang¢des administrativas na legislagao vigen-
te, podendo culminar em rescisao contratual, conforme disposto nos artigos 155 e 156 da Lei
n° 14.133/21.

8.7.  Afiscalizagdo de que trata esta clausula n&o exclui nem reduz a responsabilidade da
Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer irregularidade, ainda que resultante de
imperfei¢gdes técnicas, vicios redibitorios, ou emprego de material inadequado ou de quali-
dade inferior e, na ocorréncia desta, ndo implica corresponsabilidade da Contratante ou de

seus agentes, gestores e fiscais, de conformidade.
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8.8. Fica designado(a) o(a) servidor(a) Alain Lourengco Gomes, matricula n® 254126202,

para exercer a fiscalizagédo e o acompanhamento do objeto do contrato, nos termos discipli-
nados nos art. 117 e 7° da Lei federal n® 14.133/21 e art. 9° do Decreto Municipal 5405/2024.
8.9. Fica designado, como fiscal substituto(a) o(a) servidor(a) Atila Neves da Fontoura,
matricula n® 25656001, para exercer a fiscalizagdo e o acompanhamento do objeto do con-
trato, nos termos disciplinados nos art. 117 e 7° da Lei federal n° 14.133/21 e art. 9° do De-
creto Municipal 5405/2024.

8.10. Fica designado, como gestor de contratos o(a) servidor(a) Meriane do Rocio Portela,
matricula n® 254136001, para exercer a gestado contratual a fim de coordenar o processo de
acompanhamento da fiscalizagdo do contrato e tomar providéncias para fins de atendimento
da finalidade da administragcdo, nos termos disciplinados no art. 10° do Decreto Municipal
5405/2024.

9. DO PRAZO DE VIGENCIA

9.1. O presente objeto se enquadra como fornecimento continuo?

( )SIM (X)NAO

9.2. O prazo de vigéncia sera de 30 (dias), a contar da assinatura do instrumento con-
tratual, observados os devidos créditos orcamentarios, nos termos do art. 105 da Lei Fe-
deral 14.133/2021, sem possibilidade de prorrogagao por se tratar de aquisicdo com en-
trega imediata e integral.

10. VALOR ESTIMADO DA CONTRATAGAO E RESPONSAVEL:

10.1. Os valores estimados foram estipulados levando em consideragao os pregos pratica-
dos no mercado, sendo que o(a) servidor(a) responsavel foi o(a) Sr(a): Caio Felipe Borba
Joaquim

11. DA FORMA DE PAGAMENTO

11.1. O pagamento, decorrente da entrega do(s) produto(s) objeto desta contratagdo, sera
efetuado pela Tesouraria Municipal, mediante crédito em conta corrente, no prazo de em até
30 (trinta) dias, contados do recebimento definitivo do objeto em cada fornecimento, apos a
apresentacao da respectiva documentagéao fiscal, devidamente atestada pelo setor compe-
tente.

11.2. A CONTRATADA devera comprovar via documento impresso a regularidade relativa
ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigco (FGTS) e Certiddo Negativa de Débito, ou Cer-
tiddo Positiva, com efeito negativo relativa ao Instituto Nacional do Seguro Social (INSS),
demonstrando situagao regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei, co-
mo condigdo a percepgao do valor faturado, devendo os valores das guias serem compativeis
com os que sao devidos em valores dos empregados vinculados a execugao contratual.

11.3. Dos valores constantes na nota fiscal, serdo retidos os valores inerentes ao ISS e IR.
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11.4. No corpo do documento fiscal devera conter as seguintes informacgoées:

a) o numero da licitagao; e,

b) o0 nimero da ordem de compra.

c) os dados bancarios da empresa (Agéncia, C.C e Banco).
11.5. A empresa devera apresentar os dados bancarios vinculados ao CNPJ ou CPF, con-
forme informados na declaragdo bancaria apresentada no momento da assinatura da
Ata/Contrato.
11.6. A empresa devera possuir conta corrente no Banco do Brasil ou Caixa Econémica
Federal (dependendo do banco onde se encontram os recursos financeiros vinculados a des-
pesa orgcamentaria) atrelada ao seu CNPJ ou CPF, conforme comprovacgédo apresentada me-
diante cabegalho do extrato da conta bancaria ou outro documento que conste os dados
bancarios, ou em caso de a conta corrente ser de outro banco, o fornecedor arcara com o
pagamento das despesas de tarifas bancarias das transagdes que ocorrerem.
11.7. A nota fiscal que néo contiver as informagdes descritas nos subitens anteriores sera
devolvida sem o seu pagamento, até que seja regularizada a situagao.

11.8. A Fiscalizagdo das verbas trabalhistas é condigdo para o pagamento das faturas.

12. DOTAGAO ORGAMENTARIA
12.1. As despesas decorrentes da presente contratagdo serdo informadas em momento

oportuno pelo setor de contabilidade.

13. DA RESPONSABILIDADE PELA ELABORAGAO DO TERMO DE REFERENCIA
13.1. Declaro estar ciente de todas as implicacdes pelas informacdes prestadas no presen-
te Termo de Referéncia e em relagao a elas assumimos de forma solidaria a responsabilida-
de.

Elaborado em: 14/ outubro / 2025.

Aprovado em: 14/ outubro / 2025.

CAIO FELIPE BORBA JOAQUIM
CHEFE DE DIVISAO DE COMPRAS
Responsavel pela emissao do Termo de Referéncia

PLINIO SLADANHA OLIVEIRA
Secretario Municipal de Saude

ALAIN LOURENCO GOMES
Fiscal de Contratos
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ATILA NEVES DA FONTOURA
Fiscal de Contratos Substituto

MERIANE DO ROCIO PORTELA
Gestor de Contratos
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