Hospital de Clinicas

GASPAR VIANNA

FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
PROCESSO N.2 59941/2024

UASG: 925449

PREGAO ELETRONICO N.2 90006/2024

EDITAL

RESUMO

o

oS FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA - FPEHCGV

CNPJ n2 22.980.973/0001-77

OBJETO

@ Aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Pedidtrica, indispensaveis para o
tratamento dos pacientes internados na Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas
Gaspar Vianna (FPEHCGV).

METODO DE DISPUTA
Aberto
O Aberto e fechado

O Fechado e aberto

CRITERIO DE JULGAMENTO

N\
‘\ Menor prego

[ Maior desconto
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ENTREGA
Forma Em entrega de acordo com termo de referéncia.
a Prazo Entrega conforme o estabelecido no Termo de Referéncia, em anexo.
Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna -
Local FPEHCGV, na Sala da EMTN (Equipe Multidisciplinar de Terapia

Nutricional), situada a Travessa Alferes Costa n.2 2.000 — Bairro: Pedreira
— CEP: 66.083.106 — na cidade de Belém, Estado do Para.

VALOR TOTAL

RS 329.434,00 (trezentos e vinte e nove mil, quatrocentos e trinta e quatro

reais).
REAJUSTE
. L1 IPCA O INCC O Outro: (sigla)
Indice
1 INPC IGPM
Periodo A cada 12 meses, a contar da assinatura da proposta.
PAGAMENTO
Forma Ordem bancaria.
Prazo 30 (trinta) dias corridos, a contar do recebimento da nota fiscal ou

fatura atestada pelo fiscal do contrato.

ABERTURA DA SESSAO PUBLICA

Data 07/05/2024.
el Portal do Compras do Governo Federal: www.gov.br/compras/pt-br
Hora Edital disponivel nos Portais: www.gov.br/compras/pt-br,

WWW.compras-para.pa.gov.br e https://www.gov.br/pncp/pt-br.
Preferéncia ME/EPP/Equiparadas: Ndo

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.
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CLAUSULA 1 — PROMOTOR DO PREGAO

REGULAMENTO DA COMPETIGAO

1.1 O PROMOTOR deste pregdo é a FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA -

FPEHCGV, fundacédo de direito publico do Estado do Para, CNPJ n.2 22.980.973/0001-77, com sede na Travessa Alferes

Costa n.2 2.000 — Bairro: Pedreira — Belém/PA, neste ato representada por sua Presidente Dra. Heloisa Maria Melo e

Silva Guimardes, brasileira, médica, portadora do RG n. 3323065 SEGUP/PA e CPF n.2 283.529.202-00, residente e

domiciliada nesta cidade. Tendo como William Saraiva Garcia, designado (a) pela Portaria n.2 08 de 08 de janeiro de 2024,

publicada no Didrio Oficial do Estado do dia 09/01/2024.

CLAUSULA 2 — FUNDAMENTACAO LEGAL

2.1 A presente licitacdo sera realizada por meio de PREGAO ELETRONICO e observara a Lei Federal n.2 14.133/21, Lei

Complementar Federal n.2 123/06, Decretos Estaduais n.2 2.939/2023 e alteracBes, 2.940/2023, 3.037/2023 e

3.532/2023, demais normas aplicaveis e as condi¢Bes estabelecidas neste Edital.

CLAUSULA 3 — OBJETO

31 O objeto desta licitacdo € a aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Pediatrico, indispensaveis para o

tratamento dos pacientes internados na Fundacgdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna (FPEHCGV).

3.2 O objeto a ser licitado é o seguinte conforme os itens descritos no Termo de Referéncia;

Valor Total
Item Descrigdo Und Qtd  |Unitario
Estimado
Férmula Pedidtrica, polimérica, para nutrigdo enteral, Litro 360 RS RS 38.203,20
liquida, nutricionalmente completa normocaldrica e 106,12
normoproteica, isenta de fibras, sistema fechado, em
1 embalagem de 500ml.
Férmula pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 240 RS RS 25.255,20
liquida, nutricionalmente  completa, normocaldrica 105,23
(1kcal/ml) e normoproteica, com adi¢do de fibras soldveis
e insoluveis, sistema fechado, em embalagem de 500ml.
2
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Féormula Pedidtrica, polimérica, para nutricdo enteral,
liquida, nutricionalmente completa, hipercalérica (1,5
kcal/ml), normoproteica, isenta de fibras, sistema fechado,
em embalagem de 500ml.

Litro

720

RS
178,49

RS 128.512,80

Féormula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral,
liquida, nutricionalmente completa, hipercalérica (1,5
kcal/ml), normoproteica, com adicdo de fibras sollveis e
insoluveis, sistema fechado, em embalagem de 500ml.

Litro

360

RS
106,95

RS 38.502,00

Férmula Pediatrica, oligomérica, para nutricdo enteral,
normocaldrica (1 kcal/ml) e normoproteica (proteina
hidrolisada), isenta de fibra e sacarose, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

Litro

720

RS 112,06

RS 80.683,20

Mddulo de probidtico pediatrico constituido por levedo de
Saccharomyces com 50 milhdes/mL destinado ao tratamento
do desequilibrio da mucosa intestinal devido a patdgenos ou
uso de antibidticos e quimioterapicos. Apresentacdo
Flaconete de aproximadamente 5 mL.

Flaconetes

720

RS 7,58

R$ 5.457,60

Frascos para nutricdo enteral com tampa contendo
membrana perfurdvel adaptdvel aos equipos de
alimentacdo enteral, graduado em escala de 10 mL, com
dispositivo para fixacdo em suporte, atdxico, transparente e
livre de Bisfenol-A. capacidade 100 mL.

UND

3.000

RS 3,19

R$ 9.570,00

Equipos macrogotas para alimentacdo enteral com lanceta
perfurante para conexdo ao recipiente de solucdo, cdmara
flexivel e transparente para a visualizagdo do gotejamento,
extensdo em PVC azul, controlador de gotejamento tipo
pinca rolete e conector escalonado especifico para
administracdo de dietas enterais

UND

1.000

RS 3,25

RS 3.250,00

Valor Global estimado:

RS 329.434,00

3.3 Alicitagdo observara o seguinte:
LI Item Unico;

Divisdo em itens, conforme tabela do item 3.2 deste edital;
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[ Lote Udnico, formados por [informar numero] itens, conforme tabela constante no TR, devendo oLICITANTE

oferecer proposta para todos os itens que o compdem.

CLAUSULA 4 — CONDICOES PARA PARTICIPAR DA LICITACAO

4.1 Poderdo participar desta licitacdo os interessados que estiverem previamente credenciados no Sistema de
Cadastramento Unificado de Fornecedores (SICAF) e no Sistema de Compras do Governo Federal
(www.gov.br/compras), por meio de Certificado Digital conferido pela Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira
—ICP — Brasil.

a. Os interessados deverdo atender as condicBes exigidas no cadastramento no SICAF até o 32 dia (til
anterior a data prevista para recebimento das propostas.

4.2 O LICITANTE se responsabiliza pelas transaces efetuadas em seu nome, assumindo como verdadeiras suas
propostas e lances, excluida a responsabilidade do provedor do sistema ou do PROMOTOR por danos decorrentes
de uso indevido das credenciais de acesso.

4.3 E de responsabilidade do LICITANTE conferir a exatiddo dos seus dados cadastrais nos sistemas relacionados no
item 4.1 e manté-los atualizados junto aos 6rgdos responsaveis pela informacao.

4.4 A incorre¢do dos dados registrados nos sistemas relacionados no item 4.1 poderd motivar a inabilitagdo do
LICITANTE por descumprimento do dever constante no item anterior.

4.5 Sera concedido tratamento favorecido para as MEs, EPPs, para as sociedades cooperativas mencionadas no artigo
16 da Lei Federal n.2 14.133/21, para o agricultor familiar, o produtor rural pessoa fisica e para o Microempreendedor
Individual (MEI), nos limites previstos da Lei Complementar Federal n.2 123/06 e na Lei Estadual n.2 8.417/16.

4.6 N&o poderdo disputar esta licitagao:

4.6.1 Aquele que ndo atenda as condigdes deste Edital e seus anexos;

4.6.2 Autor do anteprojeto, do projeto basico ou do projeto executivo, pessoa fisica ou juridica, quando
a licitacdo versar sobre servicos ou fornecimento de bens a ele relacionados;

4.6.3 Empresa, isoladamente ou em consdrcio, responsavel pela elaboragdo do projeto basico ou do
projeto executivo, ou empresa da qual o autor do projeto seja dirigente, gerente, controlador, acionista
ou detentor de mais de 5% do capital com direito a voto, responsavel técnico ousubcontratado, quando
a licitacdo for para servicos ou fornecimento de bens a ela necessarios;
4.6.4 Pessoa fisica ou juridica que se encontre, ao tempo da licitagdo, impossibilitada de participar da
licitacdo em decorréncia de sancdo que Ihe foi imposta;
4.6.5 Aquele que mantenha vinculo de natureza técnica, comercial, econdmica, financeira, trabalhista
ou civil com dirigente do érgdo ou entidade contratante ou com agente publico que atue na licitacdo
ou fiscalizacdo ou gestdo do contrato, ou que deles seja cdnjuge, companheiro ouparente em linha reta,
colateral ou por afinidade, até o terceiro grau;
4.6.6 Empresas controladoras, controladas ou coligadas, nos termos da Lei Federal n.2 6.404/76,
concorrendo entre si;
4.6.7 Pessoa fisica ou juridica que, nos 5 anos anteriores a divulgacdo do edital, tenha sido condenada
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judicialmente, com transito em julgado, por exploracdo de trabalho infantil, por submissdo de

trabalhadores a condi¢cdes analogas as de escravo ou por contratacdo de adolescentes nos casos
proibidos pela legislacdo trabalhista;
4.6.8 QOrganizacGes da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIP), atuando nessa condicdo.

4.7 E vedada a participacdo direta ou indireta de agente publico do érgdo ou entidade contratante na licitacdo ou da
execucdo do contrato.

4.8 Paraocumprimento do item anterior, deve-se observar situacdes que possam configurar conflito de interesses no
exercicio ou apds o exercicio do cargo ou emprego, nos termos da legislacdo que disciplina a matéria.

4.9 Oimpedimento de que trata a alinea d do item 4.6 serd também aplicado ao LICITANTE que atue em substituicdo

a outra pessoa, fisica ou juridica, com a intencdo de evitar a aplicacdo da san¢cdo queimpede a participacdo na licitacdo,
inclusive a sua controladora, controlada ou coligada, desde que comprovada a utilizacdo fraudulenta da personalidade
juridica do LICITANTE.

4.10 Desde que o drgdo ou entidade julgue necessdrio para o atendimento da necessidade que motiva a contratacdo, o
autor dos projetos e a empresa a que se referem as alineas b e c do item 4.6 poderdo participar no apoio das atividades

de planejamento da contratacdo, de execucdo da licitacdo ou de gestdo do contrato, desde que sob supervisdo exclusiva
de agentes publicos do 6rgdo ou entidade.

4.11 As empresas integrantes do mesmo grupo econdmico também sdo consideradas como autoras do projeto.

4.12 O disposto nas alineas b e ¢ do item 4.6 ndo impede a licitacdo ou a contratacdo de servico que inclua como

obrigacdo do contratado a elaboracdo do projeto executivo.

4.13 A proibicdo do item 4.7 também se aplica ao terceiro que auxilie a conduc¢do da contratacdo na qualidade de
integrante de equipe de apoio, profissional especializado ou funciondrio ou representante de empresa que preste
assessoria técnica.

CLAUSULA 5 — FASES DA LICITACAQ, APRESENTACAQ DA PROPOSTA E DOCUMENTQS DE HABILITACAO

5.1 Alicitacdo terd as seguintes fases:

Apresentagdo

das propostas —

Julgamento das
propostas

Habilitacdo

5.2 Os LICITANTES encaminhardo por meio do sistema eletrénico as suas propostas com o preco ou percentual de
desconto, conforme o critério de julgamento adotado neste Edital, até a abertura da sessdo publica.

5.2.1 Os LICITANTES poderdo retirar ou substituir a proposta até a abertura da sessdo publica.

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
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Tel.: (91) 4005.2500. Email: cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br

6



Hospital de Clinicas

GASPAR VIANNA

5.3No cadastramento da proposta inicial, o LICITANTE declarard em campo proprio que:

a. Estd ciente e concorda com as condicBes contidas neste edital e seus anexos, bem como de que a
proposta apresentada compreende a integralidade dos custos para atendimento dos direitos
trabalhistas assegurados na legislacdo, convencdes coletivas de trabalho e termos de ajustamento de
conduta vigentes na data de sua proposicdo e que preenche os requisitos de habilitacdo definidos no
instrumento convocatorio;

b. Ndo 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 condicdo de aprendiz;

¢. N&o possui empregados executando trabalho degradante ou forcado;

d. Cumpre as exigéncias de reserva de cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitados da
Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas especificas.

e. Se o LICITANTE for organizado em cooperativa, declarard também que cumpre os requisitos
estabelecidos no art. 16 da Lei Federal n.2 14.133/21.

5.4 As MEs, EPPs ou sociedade cooperativa deverdo declarar, ainda, em campo correspondente que cumprem o0s
requisitos estabelecidos no art. 3° da Lei Complementar Federal n.2 123/06 e podem usufruir do tratamento favorecido

estabelecido em seus arts. 42 a 49, observado o disposto no art. 42, §§ 12 ao 3¢, da Lei Federal n2 14.133/21.

5.4.1 Se houver item exclusivo para participacdo de ME e EPP, a marcac¢do do campo “ndo” impedira o
prosseguimento na licitacdo para aquele item;

5.4.2 Nos itens em que a participacdo ndo for exclusiva para ME e EPP, a marcac¢do do campo “néo”
apenas impedird que o LICITANTE se beneficie do tratamento favorecido previsto na Lei Complementar
n.2 123/06, mesmo que ele seja ME, EPP ou sociedade cooperativa.

5.5 A realizagdo de declarag@es falsas nos itens 5.3 e 5.4 sujeitara o LICITANTE as san¢8es previstas na Lei Federal n2
14.133/21 e neste Edital.

5.6 Os LICITANTES poderdo retirar ou substituir a proposta ou os documentos de habilitacdo inseridos no sistema até a
abertura da sessao publica.

5.7 Ndo haverd ordem de classificacdo na etapa de apresentacdo da proposta e dos documentos de habilitacdo pelo
LICITANTE. A classificagcdo ocorrera somente depois dos procedimentos de abertura da sessdo publica e da fase de
lances.

5.8 Os documentos que compdem a proposta dos LICITANTES convocados para apresentacao de propostas serao
disponibilizados para acesso publico apds a fase de lances.

5.9 Desde que disponibilizada a funcionalidade no sistema, o LICITANTE podera parametrizar o seu valor final minimo
ou o seu percentual de desconto maximo quando do cadastro da proposta e obedecera as seguintes regras:
a. A aplicacdo do intervalo minimo de diferenca de valores ou de percentuais entre os lances, que
incidird tanto em relacdo aos lances intermediarios quanto em relagdo ao lance que cobrir a melhor
oferta; e

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.
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b. Os lances serdo de envio automdtico pelo sistema, respeitado o valor final minimo, caso
estabelecido, e o intervalo de que trata o subitem acima.

5.10 O valor final minimo ou o percentual de desconto final mdximo parametrizado no sistema podera ser alterado pelo
LICITANTE durante a fase de disputa, sendo proibido:

a. Ainsercdo de lance em valor superior ao ja registrado pelo LICITANTE no sistema, quando adotado
o critério de julgamento por menor preco; e

b. A insercdo de percentual de desconto inferior ao lance ja registrado pelo LICITANTE no sistema,
guando adotado o critério de julgamento por maior desconto.

5.11 O valor final minimo ou o percentual de desconto final maximo parametrizado na forma do item 5.9 serd sigiloso
para os demais LICITANTES e para o PROMOTOR, mas pode ser disponibilizado aos 6rgdos de controle externo e interno
da administracdo.

5.12 Caberd ao LICITANTE acompanhar as operagdes no sistema eletronico durante o processo licitatorio e se
responsabilizar pelo 6nus decorrente da perda de negdcios diante da inobservancia de mensagens emitidas pela
administracdo ou de sua desconexao.

5.130 LICITANTE deverd comunicar imediatamente ao provedor do sistema qualquer acontecimento que possa
comprometer o sigilo ou a seguranca, para imediato bloqueio de acesso.

CLAUSULA 6 — PREENCHIMENTO DA PROPOSTA

6.1 O LICITANTE deverd enviar sua proposta por meio do preenchimento dos seguintes campos no sistema
eletrénico:

6.1.1 Valor do item. [ (percentual) desconto
6.1.2 Marca

6.1.3 Fabricante
6.1.4 Descricdo do objeto, contendo informag®es similares a especificagdo do TR

6.2 O LICITANTE estd vinculado a todas as especificacdes do objeto feitas na proposta.

6.3 Os valores propostos incluem todos os custos operacionais, encargos previdencidrios, trabalhistas, tributarios,
comerciais e outros que incidam direta ou indiretamente na execuc¢do do objeto.

6.4 Os precos ofertados na proposta inicial e na fase de lances serdo de responsabilidade do LICI TANTE e sdo
inalteraveis, mesmo na hipdtese de erro, omissdo ou outro pretexto, salvo a hipdétese do item 7.13.

6.5 Nesta licitacdo, a ME e a EPP poderdo se beneficiar do regime de tributacdo pelo Simples Nacional.
6.6 A apresentacdo das propostas se obriga a cumprir o que nelas estdo contidas e em conformidade como TR.

6.7 Em virtude do compromisso previsto no item 6.6, o LICITANTE que apresenta proposta esta obrigado a executar o
objeto licitado nos termos da proposta, bem como de fornecer os materiais, equipamentos, ferramentas e utensilios
em quantidades e qualidades adequadas a execugdo contratual, promovendo sua substituicdo, quando requerido.
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6.8 O prazo de validade da proposta ndo sera inferior a 60 (sessenta) dias, a contar da data de sua apresentacédo.
6.9 Os LICITANTES devem respeitar os precos maximos estabelecidos nas normas de regéncia de contratacdes publicas:

a. Caso o critério de julgamento seja o de maior desconto, o preco decorrente da aplicacdo do desconto
ofertado devera respeitar os precos maximos estabelecidos nas normas de regéncia de contratacdes
publicas.

b. O descumprimento das regras deste item pode causar a responsabilizacdo pelo Tribunal de Contas
do Estado, e, apds o devido processo legal, gerar as seguintes consequéncias:

1. Determinacdo, aos envolvidos, de prazo para a adocdo das medidas necessarias ao exato
cumprimento da lei, nos termos do art. 71, IX, da CF/88; e/ou

2. Condenacdo dos agentes publicos responsdveis e da empresa contratada ao pagamento dos
prejuizos ao Tesouro, caso verificada a ocorréncia de superfaturamento por sobrepreco na execucao
do contrato.

CLAUSULA 7 — ABERTURA DA SESSAQ, CLASSIFICACAQ DAS PROPOSTAS E FORMULACAQ DE LANCES

7.1 A abertura da presente licitacdo sera realizada em sessdo publica e eletrénica, na data, horario e local
indicados neste Edital.

7.2 Aproposta que identifique o LICITANTE serd desclassificada.

7.3 A desclassificacdo sera sempre fundamentada e registrada no sistema, com acompanhamento em tempo real por
todos os participantes.

7.4 A ndo desclassificacdo da proposta ndo impede que ela seja julgada desclassificada, por ocasido de sua aceitagdo
definitiva.

7.5 O sistema ordenara automaticamente as propostas classificadas.
7.6 Apenas as propostas classificadas participardo da fase de lances.

7.7 0O sistema disponibilizard campo proprio para troca de mensagens entre o PREGOEIRO e os LICITANTES.

7.8 Iniciada afase de lances, os LICITANTES deverdo encaminhar lances exclusivamente por meio de sistema eletrénico,
sendo imediatamente informados do seu recebimento e do valor consignado no registro.

7.9 0O lance devera ser ofertado do seguinte modo:

7.9.1 Os LICITANTES poderdo oferecer lances sucessivos, observando o horério fixado para abertura
da sessdo e as regras estabelecidas neste Edital.

7.9.2 O LICITANTE somente podera oferecer lance de valor inferior ou percentual de desconto superior
ao ultimo por ele ofertado e registrado pelo sistema, conforme o critério de julgamento deste edital.

7.9.3 O intervalo minimo de diferenca de valores ou percentuais entre os lances ofertados pelos
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LICITANTES sera de RS 0,10 (dez centavos).

7.9.4 O LICITANTE podera, uma Uunica vez, excluir seu ultimo lance ofertado, no intervalo de 15
segundos apds o registro no sistema, na hipdtese de lance inconsistente ou inexequivel.

7.9.5 O procedimento observara modo de disputa adotado da seguinte forma:

Modo de

Disputa

a. No modo de disputa aberto, os LICITANTES apresentardo lances publicos e sucessivos, com
prorrogacdes.

Aberto
b. Afasedelances dasessdo publicatera duracdo de 10 minutos e, apds isso, sera prorrogada
automaticamente pelo sistema quando houver lance ofertado nos ultimos 2 minutos da sessao
publica.
c. A prorrogacao automatica da etapa de lances, de que trata a alinea anterior, serd de 2
minutos e ocorrerd sucessivamente sempre que houver lances enviados nesse periodo de
prorrogacao, inclusive no caso de lances intermediarios.
d. N3do havendo novos lances na forma estabelecida nos itens anteriores, a sessdo publica se
encerrara automaticamente e o sistema ordenard e divulgard os lances conforme a ordem final
de classificagdo.
e. Definida a melhor proposta, se a diferenca em relagdo a proposta classificada em 22 lugar
for de pelo menos 5%, o PREGOEIRO, auxiliado pela equipe de apoio, podera admitir o reinicio
da disputa aberta, para a definicdo das demais colocac¢des.
f.Apds o reinicio previsto na alinea anterior, os LICITANTES serdo convocados para apresentar
lances intermedidrios.

7.9.6 Apdsotérmino dos prazos estabelecidos no item 7.9.5, o sistema ordenara e divulgara os lances segundo a ordem
[A ordem serd crescente, quando adotado o critério de julgamento por menor preco,e decrescente, quando adotado o
critério de julgamento por maior desconto] de valores.
7.9.7 Ndo serdo aceitos 2 ou mais lances de mesmo valor, prevalecendo aquele que for recebido e registrado em 19
lugar.
7.9.8 Durante o transcurso da sessdo publica, os LICITANTES serdo informados, em tempo real, do valor do menor
lance registrado, vedada a identificagdo do LICITANTE.
7.9.9 No caso de desconexdo com o PREGOEIRO durante a etapa competitiva do Pregdo, o sistema eletrénico podera
permanecer acessivel aos LICITANTES para a recep¢do dos lances.
7.9.10 Quando a desconexdo do sistema eletronico para o PREGOEIRO durar mais de 10 minutos, a sessdo publica
serd suspensa e reiniciada somente apds decorridas 24 horas da comunicacdo deste fato pelo PREGOEIRO aos
LICITANTES, no sitio eletronico utilizado para divulgacao.
7.9.11 Caso o LICITANTE ndo apresente lances, concorrerd com o valor de sua proposta.
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7.9.12 Em relacdo a itens ndo exclusivos para participacdo de MEs e EPPs, uma vez encerrada a etapade lances, serd

efetivada a verificacdo automatica, junto a Receita Federal, do porte da entidade empresarial. O sistema identificard em

coluna prépria as MEs e EPPs participantes, procedendo a comparacdo com os valores da 12 colocada, se esta for

empresa de maior porte, assim como das demais classificadas, para o fim de se aplicar o disposto nos arts. 44 e 45 da

Lei Complementar Federal n? 123/06, regulamentada pela Lei Estadual n2 8.417/16.

7.10

7.9.12.1 Nessas condicdes, as propostas de MEs e EPPs que se encontrarem na faixa de até 5% acima
da melhor proposta ou melhor lance serdo consideradas empatadas com a 12 colocada.

7.9.12.2 A melhor classificada nos termos do item anterior tera o direito de encaminhar uma ultima
oferta para desempate, obrigatoriamente em valor inferior ao da 12 colocada, no prazo de 5 minutos
controlados pelo sistema, contados a partir comunicacdo automatica para tanto.

7.9.12.3 Caso a ME ou EPP melhor classificada desista ou ndo se manifeste no prazo estabelecido,serdo
convocadas as demais LICITANTES ME e EPP que se encontrem naquele intervalo de 5%na ordem de
classificacdo, para o exercicio do mesmo direito, no prazo estabelecido no item anterior.

7.9.12.4 No caso de equivaléncia dos valores apresentados pelas MEs e EPPs que se encontrem nos
intervalos estabelecidos nos itens anteriores, sera realizado sorteio entre elas para que se identifique

aquela que 192 poderd apresentar melhor oferta.

Sé poderd haver empate entre propostas iguais (ndo seguidas de lances) ou entre lances finais da fase fechada

do modo de disputa aberto e fechado.

7.11

7.12

Havendo empate entre propostas ou lances, o critério de desempate sera:

Disputa final

antes empaf
proposta em ato continuo a c

Avaliacdo do desempenho contratualprévio

Desenvolvimento de acbes de equidade entre
homens e mulheres no ambiente detrabalho

Conforme regulamento.

Desenvolvimento de
programa de integridade

Conforme orientacdes dos drgaos de controle.

Persistindo o empate, sera assegurada preferéncia sucessivamente as:
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= Empresas estabelecidas no territario do Estado do Para.
~
* Empresas brasileiras.
/
= Empresas que invistam em pesguisa e no desenvolvimento de tecnologia
nao Pais.
~
= Empresas q e comprovem a pratica de mitigagdo, nos termos da Lei
Federal n® 12.187/09.
_/

7.13 Na hipdtese da proposta do 12 colocado permanecer acima do preco maximo ou inferior ao desconto definido
para a contratacdo apds o encerramento da etapa de lances da sessdo publica, o PREGOEIRO podera negociar
condicdes mais vantajosas depois de definido o resultado do julgamento.

7.14 Se apds a negociacdo com o 12 colocado ele for desclassificado em razdo de sua proposta permanecer acima
do preco maximo ou inferior ao desconto definido para a contratacdo pela Administracdo, a negociacao
podera ser feita com os demais LICITANTES, de acordo com a ordem declassificacdo inicialmente estabelecida.

7.15 A negociacdo sera realizada por meio do sistema, podendo ser acompanhada pelos demais LICITANTES.

7.16 O resultado da negociacdo serd divulgado a todos os LICITANTES e anexado aos autos do processo licitatério.

7.17 OPREGOEIRO solicitard ao LICITANTE mais bem classificado que, no prazo de 2 horas, envie a proposta adequada
ao ultimo lance ofertado apds a negociacdo realizada acompanhada dos documentos complementares, quando
necessarios a confirmacao daqueles exigidos neste Edital e ja apresentados.

7.18 E facultado ao PREGOEIRO prorrogar o prazo estabelecido no item anterior, a partir de solicitacdofundamentada
feita no chat pelo LICITANTE, se o requerimento for feito antes do término do prazo.

7.19 Apds a negociacdo do preco, o PREGOEIRO iniciara a fase de aceitacdo e julgamento da proposta.

CLAUSULA 8 — JULGAMENTO DAS PROPOSTAS

8.1 Encerrada a negociacdo do preco, o PREGOEIRO verificarad se o LICITANTE provisoriamente classificado em 19
lugar atende as condi¢Bes de participa¢do na licitacdo, conforme previsto no art. 14 da Lei Federal n? 14.133/21,
seus regulamentos e este Edital, especialmente quanto a existéncia de sancdo que impeca a participacdo no
certame ou a futura contratacdo, mediante a consulta aos seguintes cadastros:

a) SICAF;
b) Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas (CEIS), mantido pela Controladoria Geral da
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Unido (https://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/ceis); e
c) Cadastro Nacional de Empresas Punidas (CNEP), mantido pela Controladoria-Geral da Unido
(https://www.portaltransparencia.gov.br/sancoes/cnep).

8.2 A consulta aos cadastros serd realizada em nome da empresa LICITANTE e de seu sécio majoritario,
considerando a proibicdo do art. 12 da Lei Federal n© 8.429/92.

8.3 Caso a consulta mostre OCORRENCIAS IMPEDITIVAS INDIRETAS, o PREGOEIRO verificard se houve fraude por
parte das empresas apontadas no relatério de ocorréncias impeditivas indiretas, de acordo com o seguinte
procedimento:

a) A tentativa de fraude sera verificada por meio da checagem de vinculos societarios, linhas de
fornecimento similares ou outros elementos que indiqguem a tentativa de fugir da aplicacdo de sancdo
impeditiva de licitar ou de contratar;

b) O LICITANTE sera convocado para manifestacdo antes de uma eventual desclassificagdo;

c) Apds a defesa e sendo constatada a tentativa de fraudar a aplicacdo de sancdo, o LICITANTE sera
julgado inabilitado.

8.4 O procedimento de habilitacdo serd iniciado depois de constada a capacidade do LICITANTE participar.

8.5 Caso o LICITANTE provisoriamente classificado em 19 lugar tenha utilizado algum tratamento favorecido as MEs e
EPPs, o PREGOEIRO verificara se ele faz jus ao beneficio, em conformidade com este Edital.

8.6 Verificadas as condicGes de participacdo e de utilizacdo do tratamento favorecido, o PREGOEIRO examinara
a proposta classificada em 12 lugar quanto a adequacdo ao objeto e a compatibilidade do preco em relagdo ao maximo
estipulado para contratacdo neste Edital e em seus anexos.

8.7 Sera desclassificada a proposta vencedora que:
a) Contiver vicios que ndo possam ser sanados;
b) N3do obedecer as especificagbes técnicas contidas no TR;
c) Apresentar precos inexequiveis ou permanecerem acima do preco maximo definido para a
contratagao;
d) N3o tiver sua exequibilidade demonstrada, quando exigido pela administracdo;
e) Ndo estiver de acordo com as exigéncias deste Edital ou seus anexos, desde que o erro ndo possa
ser sanado.

8.8 E indicio de inexequibilidade das propostas valores inferiores a 50% do valor orcado pela  administracdo, devendo
o PREGOEIRO investigar a exequibilidade da proposta por meio das seguintes andlises:

a) Verificacdo se o custo do LICITANTE ultrapassa o valor da proposta; e
b) Auséncia de custos de oportunidade que justifiquem a oferta realizada.
8.9 Somente a verificagdo dos fatos referidos nas alineas a e b do item anterior autoriza a constatacdo da

inexequibilidade da proposta e a sua consequente desclassificacdo.
8.10 Para fins de andlise da proposta quanto ao cumprimento das especificacbes do objeto, poderd ser colhida a

manifestacdo escrita do setor requisitante do servico ou da area especializada no objeto.
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CLAUSULA 9 — HABILITACAO

9.1 Os documentos previstos no Iltem REQUISITOS DA CONTRATADA do TR serdo exigidos para habilitacdo do

LICITANTE.

9.1.1 Licenga de Funcionamento (LF) fornecida pela Vigildncia Sanitaria Estadual ou Municipal, onde se
encontra sediada a Empresa, dentro do prazo de validade.

9.1.2 Certificado de Registro do Medicamento/ Produto, emitido pela ANVISA/MS — Portaria 3765/98 MS,
dentro do prazo de validade, devidamente identificado para cada item e legivel. Certificado de registro na
ANVISA para todos os itens. Justificativa: Produtos com registro na ANVISA

9.1.3 Prospecto completo e atualizado do produto ofertado conforme o registrado na ANVISA/MS

9.1.4 Registro no Conselho Regional de Nutricdo (CRN) para os itens 01 a 05.

9.2 A documentacdo exigida para fins de habilitacdo juridica, fiscal, social e trabalhista e econémico-financeira

podera ser substituida pelo registro cadastral no SICAF.

9.21

9.2.2

9.23

A habilitacdo juridica visa a demonstrar a capacidade de o licitante exercer direitos e assumir
obrigacdes, e a documentacdo a ser apresentada por ele limita-se a comprovacado de existénciajuridica
da pessoa e, quando cabivel, de autorizacdo para o exercicio da atividade a ser contratada art. 66 da
Lei n2 14.133/2021.

As habilitacGes Fiscal (Federal, Estadual e Municipal), social e Trabalhista serdo aferidas mediante a
verificagdo dos requisitos do art. 68 da Lei n2 14.133/2021 a seguir:

9.2.2.1 A inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica
(CNPJ);

9.2.2.2 A inscricdo no cadastro de contribuintes estadual e/ou municipal, se houver, relativo ao
domicilio ou sede do licitante, pertinente ao seu ramo de atividade e compativel com o objeto
contratual;

9.2.2.3 A regularidade perante a Fazenda Federal, Estadual e/ou municipal do domicilio ou sededo
licitante, ou outra equivalente, na forma da lei;

9.2.2.4 A regularidade relativa a Seguridade Social e ao FGTS, que demonstre cumprimento dos
encargos sociais instituidos por lei;

9.2.2.5 Aregularidade perante a Justica do Trabalho;
9.2.2.6 O cumprimento do disposto no inciso XXXIIl do art. 72 da Constitui¢do Federal.

Para fins de demonstracdo da Qualificagdo Econdmico-Financeira, a Licitante vencedora devera
apresentar (art. 69 da Lei n2 14.133/2021):

9.2.3.1 Balanco Patrimonial, Demonstracdo de Resultado de Exercicio e demais demonstractes
contabeis dos 2 (dois) Ultimos exercicios sociais, ja exigiveis e apresentados na forma da lei;

9.2.3.2 As empresas criadas no exercicio financeiro da licitagcdo deverdo atender a todas as exigéncias
da habilitacdo e ficardo autorizadas a substituir os demonstrativos contdbeis pelo Balanco de Abertura.

9.2.3.3 A comprovacdo da situacdo financeira da empresa serd constatada mediante obtencdo de

indices de Liquidez Geral (LG), Solvéncia Geral (SG) e Liquidez Corrente (LC), superiores a 1 (um)
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resultantes da aplicagdo das formulas: LG = (Ativo Circulante + Realizavel a Longo Prazo) / (Passivo

Circulante + Passivo N&o Circulante); SG = (Ativo Total) / (Passivo Circulante + Passivo ndo Circulante) e
LC = (Ativo Circulante) / (Passivo Circulante).

9.2.3.4 O Licitante que apresentar resultado igual ou menor que 1 (um), em qualguer dos indices
citados no item acima, quando da habilitacdo, deverd comprovar, considerados os riscos para a
Fundacgdo FPEHCGV, o Capital ou Patrimédnio Liquido minimo equivalente a 10% (dez por cento) do valor
estimado para a contratacdo (§ 42 do art. 69 da Lein.2 14.133/2021).

9.2.3.5 Certiddo Negativa de Faléncia ou Recuperacdo Judicial ou extrajudicial, expedida pelo
distribuidor do juizo da sede da pessoa juridica, emitida nos ultimos 90 (noventa) dias que antecede-
rem a data de abertura da sessdo do presente certame.

9.2.3.6 No caso de certiddo positiva de recuperacdo judicial ou extrajudicial, o licitante deverd
apresentar a comprovacao de que o respectivo plano de recuperacdo foi acolhido judicialmente, na
forma do art. 58 da Lei Federal n 11.101/2005, sob pena de inabilitacdo, devendo, ainda, comprovar
todos os demais requisitos de habilitacdo.

9.3 Quando permitida a participacdo de empresas estrangeiras que ndo funcionem no Pais, as exigéncias de habilitacdo
serdo atendidas mediante documentos equivalentes, inicialmente apresentados em traducéo livre.

9.4 Se o LICITANTE vencedor for empresa estrangeira que ndo funcione no Pais, para fins de assinatura do contrato, os
documentos exigidos para a habilitacdo serdo traduzidos por tradutor juramentado no Pais e apostilados nos termos
do disposto no Decreto Federal n2 8.660/16, ou consularizados pelos respectivos consulados ou embaixadas.

9.5 Os documentos exigidos para a habilitacdo poderdo ser apresentados em original ou por cdpia enviada por meio
eletrdnico.

9.6 Os documentos exigidos para a habilitacdo poderdo ser substituidos por registro cadastral emitidopor érgao ou
entidade publica, desde que o registro tenha sido feito em obediéncia ao disposto na LeiFederal n.2 14.133/21.

9.7 Serd verificado se o LICITANTE apresentou declaracdo de que atende aos requisitos de habilitacdo, o declarante
responderd pela veracidade das informacdes prestadas, na forma da lei.

9.8 Serd verificado se o LICITANTE apresentou no sistema a declaracdo de que cumpre as exigéncias de reserva de
cargos para pessoa com deficiéncia e para reabilitado da Previdéncia Social, previstas em lei e em outras normas
especificas, sob pena de inabilitacdo.

9.9 O LICITANTE devera apresentar declaracdo de que suas propostas econdmicas compreendem a integralidade dos
custos para atendimento dos direitos trabalhistas assegurados na legislacdo, convencdes coletivas de trabalho e nos
termos de ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas, sob pena de desclassificacdo.

9.10 Ahabilitagdo sera verificada por meio do SICAF nos documentos abrangidos por ele.

9.10.1 Somente haverd a necessidade de comprovagdo do preenchimento de requisitos mediante
apresentacdo dos documentos originais ndo-digitais quando houver duvida em relacdo a integridade do
documento digital ou quando a lei expressamente o exigir.
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A verificacdo em sitios eletronicos oficiais de drgdos e entidades emissores de certiddes pelo PREGOEIRO
constitui prova para fins de habilitacdo.

Os documentos exigidos para habilitacdo que ndo estejam contemplados no SICAF serdo enviados por meio do
sistema, em formato digital, no prazo de 2 horas, prorrogavel por igual periodo, contado da solicitacdo do
PREGOEIRO.

A verificagdo no SICAF ou a exigéncia dos documentos nele ndo contidos somente sera feita em relagdo ao
LICITANTE vencedor.

Apds a entrega dos documentos para habilitacdo, ndo sera permitida a substituicdo ou a apresentacdo de novos
documentos, salvo em diligéncia para:

9.14.1 Complementacdo de informacg8es sobre os documentos apresentados pelo LICITANTE
e desde que necessaria para apurar fatos existentes a época da abertura da licitacdo; e

Atualizacdo de documentos cuja validade tenha expirado apds a data de recebimento daspropostas.

Na analise dos documentos de habilitacdo, o agente de contratacdo ou a comissdo de contratacdo podera sanar
erros ou falhas que ndo alterem a substancia dos documentos e sua validade juridica, mediante decisdo
fundamentada, registrada em ata e acessivel a todos, atribuindo-lhes eficdcia para fins de habilitacdo e
classificacdo.

Se o LICITANTE ndo atender as exigéncias para habilitacdo, o PREGOEIRO examinara a proposta subsequente
na ordem de classificacdo até a apuracdo de uma proposta que atenda ao presente edital, observado o prazo
disposto no item 9.12.

Somente serdo disponibilizados para acesso publico os documentos de habilitacdo do LICITANTE cuja proposta
atenda ao edital de licitacdo, apds concluidos o procedimento de habilitacdo.

A comprovacdo de regularidade fiscal e trabalhista das MEs e EPPs somente serd exigida para efeito de
contratagdo, e ndo como condicdo para participacdo na licitacdo, conforme estabelecido art.42 do Decreto
Estadual 878/2008.

CLAUSULA 10 — ADJUDICAGAO E HOMOLOGAGAQ

10.1 O objeto da licitacdo serd adjudicado ao LICITANTE declarado vencedor pela autoridade competente, apds a

regular decisdo dos recursos eventualmente apresentados.

10.2 Apds a fase recursal, constatada a regularidade dos atos praticados, a autoridade competente homologarad o

procedimento licitatorio.

CLAUSULA 11 — CADASTRO RESERVA
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11.1 Apds a homologacdo da licitagdo, serd incluido na ata, na forma de anexo, o registro:

11.1.1 Dos licitantes que aceitarem cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatdrio, observada a classificacdo da
licitacdo; e

11.1.2 Dos licitantes que mantiverem sua proposta original.
11.2 Sera respeitada, nas contratacdes, a ordem de classificacdo dos licitantes registrados na ata.

11.2.1 A apresentacdo de novas propostas na forma deste item ndo prejudicara o resultado do certame em relagdo ao
licitante mais bem classificado.

11.2.2 Parafins da ordem de classificacdo, os licitantes que aceitarem cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatario
antecederdo aqueles que mantiverem sua proposta original.

11.3 A habilitacdo dos licitantes que compordo o cadastro de reserva serd efetuada quando houver necessidade de
contratacdo dos licitantes remanescentes, nas seguintes hipoteses:

11.3.1 Quando o licitante vencedor ndo assinar a ata de registro de precos, no prazo e nas condi¢des estabelecidos no
edital; ou

11.3.2 Quando houver o cancelamento do registro do licitante ou do registro de precos nas hipdteses previstas nos art.s
24 e 25 do Decreto Estadual n. 3.371/2023.

11.4 Na hipdtese de nenhum dos licitantes aceitar cotar o objeto com preco igual ao do adjudicatario e concordar com
a contratacdo nos termos em igual prazo e nas condicGes propostas pelo primeiro classificado, a Administragdo,
observados o valor estimado e sua eventual atualizacdo nos termos do edital, podera:

11.4.1 - Convocar os licitantes que mantiveram sua proposta original para negociagao, na ordem de
classificacdo, com vistas a obtencdo de preco melhor, mesmo que acima do preco do adjudicatario; ou

11.4.2 - Adjudicar e firmar o contrato nas condi¢des ofertadas pelos licitantes remanescentes,
observada a ordem classificatéria, quando frustrada a negociagdo de melhor condigao.

CLAUSULA 12 — RECURSOS

12.1 A apresentacdo de recurso contra o julgamento das propostas, habilitacdo ou inabilitacdo de LICITANTES, a
anulacdo ou a revogacdo da licitacdo observara o disposto no art. 165 da Lei Federal n.2 14.133/2021.

12.2 O prazo recursal é de 3 (trés) dias Uteis, contados da data da notificacdo da decisdo a ser recorrida ou de lavratura
da ata.

12.3 Quando o recurso apresentado impugnar o julgamento das propostas ou o ato de habilitacdo ou inabilitacdo do
LICITANTE, deve-se observar o seguinte, conforme determinado no art. 40 do Decreto Estadual n2 2.940/2023:

a) A intencdo de recorrer devera ser manifestada imediatamente, no prazo ndo inferior a 10(dez) minutos, sob
pena de ndo ser possivel apresentar o recurso; e
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b) O prazo para apresentacdo das razGes do recurso sera iniciado na data da notificacdo da de-cisdo ou da lavratura
da ata de habilitagdo ou inabilitagdo.

12.4 Os recursos deverdo ser encaminhados em campo proprio do sistema.

12.5 O recurso sera dirigido a autoridade que tiver editado o ato ou proferido a decisdo recorrida, a qual podera:

a) Reconsiderar sua decisdo no prazo de 3 (trés) dias Uteis; ou

b) Encaminhar o recurso, no prazo de 3 (trés) dias Uteis, para a autoridade superior, que devera decidi-lo no prazo de
10 (dez) dias Uteis, contado do recebimento dos autos.

12.6 Os recursos apresentados fora do prazo nao serdo conhecidos.

12.7 O prazo para apresentacdo de contrarrazdes ao recurso pelos demais LICITANTES serd de 3 (trés) dias Uteis,
contados da data da intimacdo pessoal ou da divulgacdo da interposicdao do recurso, assegurada a vista dos elementos
indispensaveis a defesa de seus interesses.

12.8 O recurso e o pedido de reconsideracdo terdo efeito suspensivo do ato ou da decisdo recorrida até que a autoridade
competente emita a sua decisdo final.

12.9 O acolhimento do recurso invalida tdo somente os atos que ndo possam ser aproveitados.

12.10 Os autos do processo permanecerdo acessiveis aos interessados por meio do Portal Comprasnet.

CLAUSULA 13 — INFRACOES E SANCOES ADMINISTRATIVAS

13.1 Constituem infracGes administrativas do LICITANTE a serem punidas com as seguintes sancdes:
Infracdo ‘ Penalidade

Deixar de entregar a documentagdo exigida para a licitagdo ou ndo
entregar qualquer documento que tenha sido solicitado pelo Multa

PREGOEIRO durante o certame;

o o -
Salvo em decorréncia de fato superveniente devi- damente justificado, 0,5% a 15% do valor do contrato licitado.

ndo mantiver a proposta, em especial quando:
1. N3o enviar a proposta adequada ao Ultimo lanceofertado ou apés a
negociagao;

) » Impedimento de licitar econtratar*
2. Recusar-se a enviar o detalhamento da propostaguando exigivel]

Pedir para ser desclassificado quando encerrada a

etapa competitiva;

Deixar de apresentar amostra;

5. Apresentar proposta ou amostra em desacordo com as especificacdes|
do edital;

c. N&o celebrar o contrato ou ndo entregar a documentagdo exigida para

a contratagdo, quando convocado dentro do prazo de validade de sua
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proposta;

Recusar-se, sem justificativa, a assinar o contrato, ou a aceitar ou retirar|

o instrumento equivalente noprazo estabelecido pela Administracdo;

IApresentar declaragdo ou documentagdo falsa ou prestar declaracdo

falsa durante a licitagdo;

. Multa
Fraudar a licitagdo;

. 15% a 30% do valor do contrato licitado.
Comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer|
e
natureza, em especial quando:
Declaragdo de inidoneidade para licitar e contratar

IAgir em conluio ou contra a lei;

Induzir deliberadamente a erro no julgamento;

IApresentar amostra falsificada ou deteriorada;

aticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objeti-vos da licitagdo;

Praticar ato lesivo previsto no art. 52 da Lei Federal n2 12.846/13.

13.2 As san¢Bes somente poderdo ser aplicadas apds o contraditério e ampla defesa do LICITANTE ou adjudicatario.
13.3 As san¢des previstas no item 13.1 ndo excluem as responsabilidades civil e criminal dos envolvidos.

13.4 Na aplicacdo das sangGes serdo considerados:

a) Anatureza e a gravidade da infracdo cometida.

b) As peculiaridades do caso concreto.

c) Ascircunstancias agravantes ou atenuantes.

d) Os danos que dela provierem para a Administragdo Publica.

e) A implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e orientacGes dos orgdos de
controle.

13.5 A multa sera de 0,5% a 30% incidente sobre o valor do contrato licitado, recolhida no prazo maximo de [definir
numero] dias Uteis, a contar da comunicagao oficial.

13.6 As sang¢Ges poderdo ser aplicadas cumulativamente ou ndo com a penalidade de multa.

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

13.8 A sancdo de impedimento de licitar e contratar impedird o responsavel de licitar e contratar no ambito da
Administracdo Publica direta e indireta do Estado do Para.

13.9 A duracdo da sancdo de declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar observara o prazo previsto no art.
156, § 52, da Lei Federal n® 14.133/21.

13.10 A recusa injustificada do adjudicatdrio em assinar o contrato ou a ata de registro de preco, ou em aceitar ou retirar

o instrumento equivalente no prazo estabelecido pela Administracdo descrita na alinea ¢ do item 13.1, caracterizard o
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9

descumprimento total da obrigacdo assumida e o sujeitara as penalidades e a imediata perda da garantia Zﬁe proposta
em favor do PROMOTOR.

13.11 A apuracdo de responsabilidade relacionadas as san¢des de impedimento de licitar e contratar e de declaracdo
de inidoneidade para licitar ou contratar demandard a instauracdo de processo de responsabilizacdo a ser conduzido
por comissdo composta por 2 ou mais servidores estdveis, que avaliara fatos e circunstancias conhecidos e intimard o
LICITANTE ou o adjudicatario para, no prazode 15 dias Uteis, contado da data de sua intimacdo, apresentar defesa
escrita e especificar as provas que pretenda produzir.

13.12 Da aplicacdo das san¢Ges multa e impedimento de licitar e contratar, cabera recurso no prazo de 15 dias Uteis
observado o seguinte:

a) O prazo para recorrer se inicia na data da intimacgéo;

b) O recurso sera dirigido a autoridade que tiver proferido a decisdo recorrida, que, se ndo a reconsiderar no prazo de
5 (cinco) dias uteis, encaminhard o recurso com sua motivacdo a autoridade superior, que devera proferir sua decisdo
no prazo maximo de 20 dias Uteis, contado do recebimento dos autos.

13.13 Da aplicacdo da sancdo de declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar, caberd a pedido de reconsideracao
no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, contado da data da intimacdo.

13.14 O recurso a que se refere o item 13.12 devera ser decidido no prazo méaximo de 20 (vinte) dias Uteis, contado do
seu recebimento.

13.15 O recurso e o pedido de reconsideracdo terdo efeito suspensivo do ato ou da decisdo recorrida até que a
autoridade competente decida sobre ele.

13.16 A aplicacdo das san¢Bes previstas neste edital ndo exclui a obrigacdo de reparacdo integral dos danos causados.

CLAUSULA 14 — IMPUGNACAO AO EDITAL

14.1 Qualquer pessoa pode impugnar este Edital por irregularidade na aplicagdo da Lei Federal n.2 14.133/21 ou
solicitar esclarecimento sobre os seus termos.
14.2 A impugnagcdo ou solicitagdo de esclarecimento pode ser feita até 3 (trés) dias Uteis antes da data da abertura
da sessdo publica.
14.3 A resposta a impugnacdo ou a solicitagdo de esclarecimento sera divulgada em sitio eletrénico oficial no prazo de
até 3 dias Uteis, limitado ao Ultimo dia Util anterior a data da abertura do certame.
14.4 A impugnacdo e a solicitacdo de esclarecimento poderdo ser realizadas por meio eletrénico, pelo e-mail:

cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br e as respostas serdo disponibilizadas no portal www.gov.br/compras.

14.5 As impugnacdes e as solicitacdes de esclarecimentos ndo suspendem os prazos previstos na licitacdo.
14.6 A concessdo de efeito suspensivo a impugnacdo é medida excepcional e devera ser motivada pelo agente de

contratacdo, nos autos do processo de licitacdo.
FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.
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14.7 Acolhida a impugnacdo, sera definida e publicada nova data para a realizacdo da licitacdo, observados os prazos

minimos para a apresentacdo das propostas e lances previstos no Dec. Estadual n.2 2.940, de 2023.

CLAUSULA 15 — DISPOSICOES GERAIS

15.1 A ata da sessdo publica serd divulgada no sistema eletrdnico.

15.2 Nao havendo expediente ou ocorrendo qualquer fato superveniente que impeca a realiza¢do da licitagdo na
data marcada, a sessdo sera automaticamente transferida para o 12 dia util subsequente, no mesmo hordrio
anteriormente estabelecido, desde que ndo haja comunicacdo em contrario, pelo PREGOEIRO.

15.3 Todas as referéncias de tempo no Edital, no aviso e durante a sessdo publica observardo o horario de Brasilia-DF.
15.4 A homologacdo do resultado desta licitacdo ndo implicara direito a contratacdo.

15.5 As normas disciplinadoras da licitacdo serdo sempre interpretadas em favor da ampliacdo da disputa entre os
LICITANTES, desde que ndo comprometam o interesse da Administracdo, o principio da isonomia, a finalidade e a
seguranca da contratacdo.

15.6 Os LICITANTES assumem todos os custos de preparacdo e apresentacdo de suas propostas e a Administracao
ndo podera ser responsabilizada por esses custos, independentemente da conducdo ou do resultado do processo
licitatorio.

15.7 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital e seus Anexos, excluir-se-a o dia do inicio e incluir-se-a o do
vencimento.

15.8 Sé se iniciam e vencem os prazos em dias de expediente na Administracdo.

15.9 O desatendimento de exigéncias formais ndo essenciais ndo importara o afastamento do LICITANTE, desde que
seja possivel o aproveitamento do ato, observados o principio da isonomia, a finalidade e a seguranca da contratacao.
15.10 Em caso de divergéncia entre disposicdes deste Edital e de seus anexos ou demais pecas que compdem o
processo, prevalecerdo as deste Edital.

15.11 O Edital e seus anexos estdo disponiveis, na integra, no Portal Nacional de Contratag8es Publicas, no Portal
Comprasnet e no Portal do ComprasPara.

15.12 Integram este Edital, para todos os fins e efeitos, os seguintes anexos:

15.12.1 Minuta do Edital — paginas 1 a 21;

15.12.2 ANEXO | - Termo de Referéncia - Apéndice (ETP) — paginas 22 a 33;

15.12.3.1 ANEXO Il A - CADASTRO DE RESERVA — ANEXO Il — paginas 34;

15.12.4 ANEXO Il — Minuta do Contrato — pdaginas 35 a 51

Belém (PA), 19 de abril de 2024.

Dra. Heloisa Maria Melo e Silva Guimardes

Diretora Presidente da FPEHCGV
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FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
PROCESSO N.2 59941/2024
UASG: 925449
PREGAO ELETRONICO N.2 90006/2024
ANEXO | — TERMO DE REFERENCIA
TERMO DE REFERENCIA

O QUE SERA CONTRATADO?

Valor
Item Descrigdo Und Qtd Unitario Total**
Estimado**

Formula Pedidtrica, polimérica, para nutrigdo enteral, Litro 360 RS 106,12 RS 38.203,20
liquida, nutricionalmente completa normocaldrica e
normoproteica, isenta de fibras, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

Formula pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 240 R$ 105,23 RS 25.255,20
liquida, nutricionalmente completa, normocaldrica
(1kcal/ml) e normoproteica, com adi¢cdo de fibras
sollveis e insoluveis, sistema fechado, em embalagem
2 de 500ml.

Formula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 720 RS 128.512,80
Lo . . - RS 178,49
liquida, nutricionalmente completa, hipercaldrica (1,5

kcal/ml), normoproteica, isenta de fibras, sistema

fechado, em embalagem de 500ml.

Formula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 360 R$ 106,95 RS 38.502,00
liquida, nutricionalmente completa, hipercaldrica (1,5
kcal/ml), normoproteica, com adicdo

4 de fibras sollveis e insollveis, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

Formula Pedidtrica, oligomérica, para nutricdo enteral, Litro 720 R$ 112,06 RS 80.683,20
normocaldrica (1 kcal/ml) e normoproteica (proteina
hidrolisada), isenta de fibra e sacarose, sistema fechado,
em embalagem de 500ml.
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6 Maodulo de probidtico pediatrico constituido por levedo deFlaconetes| 720 R$ 7,58 RS 5.457,60
Saccharomyces com 50 milhdes/mL destinado ao
tratamento do desequilibrio da mucosa intestinal devido a

patégenos ou uso de antibidticos e
quimioterapicos. Apresentacdo Flaconete de
aproximadamente 5 mL.

Frascos para nutricdo enteral com tampa contendo UND 3.000 RS 3,19 RS 9.570,00
membrana perfurdvel adaptdvel aos equipos de
alimentacdo enteral, graduado em escala de 10 mL, com
dispositivo para fixagdo em suporte, atdxico,
transparente e livre de Bisfenol-A. capacidade 100 mL.

Equipos macrogotas para alimentac¢do enteral com lanceta UND 1.000 RS 3,25 R$ 3.250,00
perfurante para conexdo ao recipiente de solugdo, camara
flexivel e transparente para a visualizagdo do gotejamento,
extensdo em PVC azul, controlador de gotejamento tipo
pinca rolete e conector escalonado especifico para
8 administracado de dietas enterais

VALOR GLOBAL ESTIMADO RS 329.434,00

DESCRIGAO DA SOLUGAO

Aquisicdo de Dieta Enteral em  Sistema Fechado Pediatrica,
indispensaveis para o tratamento dos pacientes internados na
QUAL O MOTIVO DA Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna (FPEHCGV).

CONTRATAGAQ?

NATUREZA DO BEM

l Comum

[ Especial.

PROVA DE QUALIDADE, RENDIMENTO, DURABILIDADE E SEGURANCA DO BEM

HAVERA PROVA DE | OJ Sim. Justificativa:
QUALIDADE? . N3o.

O EDITAL EXIGIRA | O Sim. Justificativa:
AMOSTRA? l Nio.

HAVERA GARANTIA
DO BEM?
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HaverA | O Sim.
ASSISTENCIA
TECNICA? l N&o.

CRITERIOS DE SELEGAO

I Inexigibilidade de licitacio, com fundamento no art. 74, Y, da Lei
Federal n2 14.133/21.

[ Dispensa de licitagio em raz3o do valor*, com fundamento no art. 75, lI, da Lei

FORMA DE Federal n@ 14.133/21.

CONTRATACAO
* Nesta hipotese, deve-se utilizar preferencialmente a dispensa

eletronica.

[ Dispensa de licitacdo, com fundamento no art. 75, Y, da Lei Federal
n? 14.133/21.

l Pregdo eletrdnico.

CRITERIO DE ll venor preco.

JULGAMENTO | LI Maior desconto.

O ORGCAMENTO O sim. Justificativa:
ESTIMADO E
SIGILOSO? l N&o.

A proposta deve observar os valores unitarios e global maximos aceitdveis conforme

CRITERIO PARA A PROPOSTA planilha de composicdo de precos do orcamento estimado.

SER ACEITA

HA ITENS COM | [ Sim. Indicar os itens: (Indicar os itens).
PARTICIPACAO
EXCLUSIVA PARA
MICROEMPRESAS E l Nio.
EMPRESA DE
PEQUENO PORTE?

REQUISITOS DA CONTRATADA
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Licenca de Funcionamento (LF) fornecida pela Vigilancia
Sanitaria Estadual ou Municipal, onde se encontra sediada a
Empresa, dentro do prazo de validade.

Certificado de Registro do Medicamento/ Produto, emitido
pela ANVISA/MS — Portaria 3765/98 MS,
Qual? dentro do prazo de validade, devidamente identificado para
cada item e legivel. Certificado
l . de registro na ANVISA para todos os itens.
im

Prospecto completo e atualizado do produto ofertado
conforme o registrado na ANVISA/MS

Registro no Conselho Regional de Nutricdo (CRN) para os itens

SERA EXIGIDA HABILITACAO TECNICA?
¢ 014205

Produtos com registro na ANVISA

Por qué?
O N3o. orque

[ Declaracdo de ciéncia das Justificativa:
(Justificar o motivo informacdes necessérias
para o da exigéncia, indicando a
cumprimento da futura obrigacédo
legislagdo aplicavel, se for o

contratual
[ Registro na entidade | jystificativa: (Justificar o motivo da
profissional competente. exigéncia, indicando a legislacdo aplicdvel,

se for o caso).

[0 Indicagdo de pessoal técnico, instalacdes
e aparelhamento para o cumprimento da
futura  obrigacdo contratual com a | Justificativa: (Justificar o motivo da
comprovacdo de qualificacdo técnica de | exigéncia, indicando a legislagéo aplicdvel,
cada membro da equipe técnica | seforo caso).

responsavel pela execucdo dos trabalhos.

QUALIFICAGOES TECNICAS EXIGIDAS

l Outro previsto em lei especial.
Especificar:

e Licenga de Funcionamento (LF) fornecida
pela Vigilancia Sanitaria Estadual ou
Municipal, onde se encontra sediada a
Empresa, dentro do prazo de validade.

« Certificado de Registro do Medicamento/
Produto, emitido pela ANVISA/MS —
Portaria 3765/98 MS, dentro do prazo de
validade, devidamente identificado para
cada item e legivel. Certificado de registro
na ANVISA para todos os itens. Justificativa:
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Produtos com registro na ANVISA

e Prospecto completo e atualizado do
produto ofertado conforme o registrado na
ANVISA/MS

Registro no Conselho Regional de Nutrigcdo
(CRN) para os itens 01 a 05.

[0 Ndo serd exigida prova de qualificacdo
técnica em razdo da baixa complexidade da

contratagao.
HA CRITERIO DE L] Sim Especificar: (Indicar o critério).
SUSTENTABILIDADE?
] N&o.
HARISCOS A SEREM L] Sim Especificar:

ASSUMIDOS PELA
CONTRATADA?

FORMA DE ENTREGA DO BEM

COMO 0O BEM DEVE SER
ENTREGUE?

[0 O bem deve ser totalmente entregue de uma sé vez, conforme edital.

l O bem deve ser entregue em 10 parcelas, sendo a 12 em até 15 dias corridos, a
contar do recebimento da nota de empenho, e as demais, conforme necessidade da
contratante dentro do prazo de vigéncia contratual, mediante seu aviso com 15 dias de

antecedéncia.

LOCAL E HORA DA
ENTREGA DO BEM

O bem deve ser entregue na sede da contratante, cujo endereco é Fundagdo Publica
Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna — FPEHCGV, Sala da EMTN (Equipe
Multidisciplinar de Terapia Nutricional), situado na Tv. Alferes Costa n? 2.000 —
Bairro: Pedreira — CEP: 66083-106 na Cidade de Belém, Estado do Pard de segunda a

sexta-feira (exceto feriados), no horério das 09h as 12h/14h as 18h.

PRAZO MAXIMO DE

No caso de bens pereciveis, o seu prazo de validade na data da entrega ndo podera ser
menor que 6 meses, conforme prazo total recomendado pelo fabricante.

VALIDADE
PRAZO, FORMA DE PAGAMENTO E GARANTIA DO CONTRATO
PRAZO DO [ 30 dias (pronta entrega).
CONTRATO l 12 meses.
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Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.

Tel.: (91) 4005.2500. Email: cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br
26




Hospital de Clinicas

GASPAR VIANNA

HAVERA
POSSIBILIDADE DE

l Sim, nas hipdteses do art. 111 da Lei Federal n® 14.133/21.

PRORROGACAO? | LI Nao.

Meio Ordem bancéria.

Conta corrente da contratada no Banco do Estado do Para.

Onde?
FORMA DE
PAGAMENTO Qual o prazo? Até 30 dias corridos, a contar do recebimento da nota fiscal (ou
fatura) com o comprovante de regularidade fiscal da
contratada.
Aregularidade fiscal pode ser provada:
1. Por consulta ao SICAF ou Cadastramento
Prova da Unificado de Licitante.
regularidade oy
fiscal ~ .
2. Pela apresenta¢do dos documentos constantes no art. 68 da Lei
Federal n? 14.133/21, quando ndo for possivel consultar aos
sistemas oficiais.
l 5% do valor inicial docontrato.
QUAL A GARANTIA DO
CONTRATO? [ Ndo ha.

FISCAL DO CONTRATO

O fiscal de contrato serd a servidora Talita Ariane Amaro Lobato (matricula 5955174),
talita.lobato@gasparvianna.pa.gov.br.

DADOS ORGAMENTARIOS

DA CONTRATAGAO

Funcional Programatica:10.302.1507.8288;
Elemento de Despesa: 339030;

Fonte do Recurso: 01659000061, 01659000069, 01500100203, 01500000001,
01601000049 e suas respectvias subfontes e superavits;
PI: 1020008288C.

Obs: Esses dados estdo sujeitos a revisdo por ocasido da emissdo do atestado de
disponibilidade orgamentaria.

Belém (PA), 28 de fevereiro de 2024.

TALITA ARIANE AMARO LOBATO

Nutricionista

Coordenadora Técnico-Administrativa da EMTN/FPEHCGV
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FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
PROCESSO N.2 59941/2024
PREGAO ELETRONICO N.2 90006/2024

APENDICE DO TERMO DE REFERENCIA
ESTUDO TECNICO PRELIMINAR

DESCRIGAO DA NECESSIDADE

Aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Pediatrica, indispensdveis
QUAL A para o tratamento dos pacientes internados na Fundacdo Publica Estadual

NECESSIDADE Hospital de Clinicas Gaspar Vianna (FHCGV)
A SER ATENDIDA?

DESCRIGAO DOS REQUISITOS DE CONTRATAGAO

QUAL O TIPODE Ween
OBJETO?

I Servico.
I [J Com monopdlio.
QUALA .
Continuada. ot
NATUREZA? l Sem monopdlio.
1 N&o continuada.
1 30 dias (pronta entrega).
[ 180 dias
?UALA l 12 meses.
VIGENCIA?
I Indeterminado.
] dias.
O Outro:
uro O meses.
nnn
[ anos.

, l Sim.
PODERA HAVER
PRORROGACAO? L Nao.

1 N&o se aplica porque o prazo é indeterminado.

O Sim.

HA TRANSICAO
COM CONTRATO ||} nso.
ANTERIOR?

PADRAO MINIMO Descri¢do detalhada

FUNDACﬂO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
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DE QUALIDADE

ou Municipal, onde se encontra sediada a Empresa, dentro do prazo de
validade.

Certificado de Registro do Medicamento/ Produto, emitido pela ANVISA/MS
— Portaria 3765/98 MS, dentro do prazo de validade, devidamente
identificado para cada item e legivel. Certificado de registro na ANVISA para
todos os itens.

Prospecto completo e atualizado do produto ofertado conforme o registrado
na ANVISA/MS

Registro no Conselho Regional de Nutricdo (CRN) para os itens 01 a 05.

. . a o
HA CRITERIOS DE . Especificar:

SUSTENTABILIDADE?

HA NECESSIDADEDE | I Sim.
TREINAMENTO?

N3o.
LEVANTAMENTO DE MERCADO
l Consulta a .
ONDE FORAM [ ContratacGes similares.
fornecedores.
PESO‘UISADA,S AS Internet. [ Audiéncia publica.
POSSIVEIS
SOLUCOES? | O
Especificar:
Outro.
JUSTIFICATIVA

TECNICA E Realizar Pregdo Eletrénico convencional, visto a necessidade da

ECONOMICA PARA A [definicdo de entregas mensais ou de forma programada, n3o
ESCOLHA DA [considera as variacdes de demanda.
MELHOR SOLUCAO

HA RESTRICAO DE 01 Sim.
FORNECEDORES? B o

DESCRICAO DA SOLUGAO

Aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Pediatrica,
indispensdveis para o tratamento dos pacientes internados na
Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna
(FPEHCGV)

O QUE SERA
CONTRATADO?

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
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HA NECESSIDADE DE
MANUTENGCAOQ?

1 N&o ha.
] 90 dias.
QUAL O PRAZODA
GARANTIA | [l 12 meses.
CONTRATUAL? O dias.
O Qutro: O meses.
nnn
] anos.
HA NECESSIDADEDE | O I
R . Justificativa:
ASSISTENCIA | Sim.
TECNICA? | Pnzo.
O

. Descrever solugdo:
Sim.

l Ndo.

ESTIMATIVA DO QUANTITATIVO NECESSARIO

COMO SE OBTEVE O
QUANTITATIVO
ESTIMADO?

[ Analise de contratagdes

anteriores.

[ Andlise de contratacdes

similares.

l Outro. Especificar: Estimativa da necessidade conforme
perfil clinico atendido no setor de referéncia nos ultimos 6
meses.

DESCRICAO DO
QUANTITATIVO?

O dimensionamento solicitado relaciona-se a média de pacientesem uso
do objeto deste estudo, adicionada de 15% de margem

ESPECIFICAGAQ

Item Descri¢do Und Qtd

Formula Pedidtrica, polimérica, para Litro 360

nutricdo enteral,liquida,nutricionalmente
1 completa normocaldrica e
normoproteica, isenta de fibras, sistema

fechado, em embalagem de 500ml.

Formula pedidtrica, polimérica, para Litro 240

nutricdo enteral, liquida,
completa,
(1kcal/ml)

normoproteica, com adicdo de fibras

nutricionalmente
normocaldrica e
solUveis e insolUveis, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
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Formula Pediatrica, polimérica, para
Nutricdo enteral, liquida,
nutricionalmente completa,
Hipercaldrica (1,5 kcal/ml),
normoproteica, isenta de fibras,
sistema fechado, em embalagem de
500ml.

Litro

Formula Pedidtrica, polimérica, para
nutricdo enteral, liquida,
nutricionalmente completa,
hipercaldrica (1,5 kcal/ml),
normoproteica, com adicdo de fibras
soluveis e insolUveis, sistema
fechado, em embalagem de 500ml.

Litro

360

Formula Pediatrica, oligomérica, para
nutricdo enteral, normocaldrica(l
kcal/ml) e normoproteica (proteina
hidrolisada), isenta de fibrae
sacarose, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

Litro

720

Mddulo de probidtico  pediatrico
constituido por levedo de
Saccharomyces com 50 milhdes/mL
destinado ao tratamento do
desequilibrio da mucosa intestinal
devido a patégenos ou usode
antibidticos e guimioterdapicos.
Apresentacdo Flaconete de
aproximadamente 5 mL.

Flaconetes

720

Frascos para nutricdo enteral com
tampa contendo membrana perfurdvel
adaptdavel aos equipos de
alimentacdo enteral, graduado em
escala de 10 ml, com dispositivo
para fixacdo em suporte, atoéxico,
transparente e livre de Bisfenol-A.
capacidade 100 mL.

UND

3000

Equipos macrogotas para
alimentacdo enteral com lanceta
perfurante para conexdo ao recipiente

de solucdo, camara flexivel e
transparente para a visualizacdo do
gotejamento, extensdo em PVC azul,

UND

1000
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ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO

O Painel O Contratagdes similares.
MEIOS de precos.
USADOS NA | [ Simas. U Fornecedores.
l Internet.
PESQUISA Outro:
Especificar:
Valor Valor
Item Descricdo Unitério Qtd Total
Férmula Pediatrica,
polimérica, para nutricao
enteral, liquida,
1 nutricionallrr_mente completa R$106,12 360 RS 38.203.20
normocaldrica e
normoproteica, isenta de fibras,
sistema fechado, em
embalagem de 500ml.
Férmula pediatrica,
polimérica, para nutricdo
enteral, liquida,
nutricionalmente completa,
ESTIMATIVA | 2 [rormocaldrica  (lkcal/ml) e | R$105,23 240 RS 25.255.20
normoproteica, com adicdo de
DE PRECO . L L
fibras solUveis e insolUveis,
sistema
fechado, em embalagem de
500ml.
Férmula Pediatrica,
polimérica, para nutrigao
enteral, liquida,
3 n.LJtricion’a.Imente completa, RS 178,49 120 RS 128.512.80
hipercalérica (1,5  kcal/ml),
normoproteica, isenta de fibras,
sistema fechado, em
embalagem de 500ml.
4 Férmula Pediatrica, |RS 106,95 360 RS 38.502,00
polimérica,para nutricao
enteral, liquida,
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nutricionalmente completa,
hipercaldrica (1,5 kcal/ml),
normoproteica, com adicdo
de fibras sollveis e
insoluveis, sistema
fechado, em embalagem de
500ml.
Formula Pediétrica, 790 RS 133495,20
oligomérica, para nutricdo
enteral, normocaldrica (1
c kcal/ml) e norrnoprotelca RS 185,41
(proteina hidrolisada),
isenta de fibra e sacarose,
sistema fechado, em
embalagem de 500ml.
Maodulo de probidtico 720 RS 5623,20
pediatrico constituido  por
levedo de Saccharomyces
com 50 milh&es/mL
destinado ao tratamento do
6 fjeseq.uill'brio da. mucosa RS 7.81
intestinal devido a
patégenos ou uso de
antibidticos e
quimioterapicos.
Apresentacdo Flaconete de
aproximadamente 5 mL.
Frascos para nutricao 3000 RS 4500,00
enteral com tampa
contendo membrana
perfurdvel adaptavel aos
equipos de alimentacdo
enteral, graduado em
7 RS 1,50
escala de 10 mL, com
dispositivo para fixagdo em
suporte, atoxico,
transparente e livre de
Bisfenol-A. capacidade 100
mL.
Equipos macrogotas para 1000 RS 1800,00
8 flimentacdo enteral com RS$ 1,80
lanceta perfurante  para

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.
Tel.: (91) 4005.2500. Email: cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br
33




Hospital de Clinicas

GASPAR VIANNA

FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
PROCESSO N.2 59941/2024

PREGAO ELETRONICO N.2 90006/2024

CADASTRO DE RESERVA —ANEXO Il - A

Seguindo a ordem de classificacao, segue relacdo de fornecedores que aceitaram cotar os itens com precos iguais

ao adjudicatario:

Item - .
Fornecedor (razdo social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
doTR
Marca (se Modelo (se Prazo ga
- ( ( _ Quantidad| Quantidade | Valor 8
X Especificagdo | exigida exigido Unidade " rantia ou
e Minima Un
no edital) no edital) validade
Maxima
Seguindo a ordem de classificacdo, segue relacdo de fornecedores que mantiveram sua proposta original:
Item - .
Fornecedor (razio social, CNPJ/MF, endereco, contatos, representante)
do TR
Marca (se Modelo (se Prazoga
( ( Quantidade | Quantidade | Valor &
X |[Especificacd | exigida exigido Unidade .. » rantia ou
o ) . Maxima Minima Un .
no edital) no edital) validade
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FUNDAGAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
PROCESSO N.2 59941/2024

PREGAO ELETRONICO N.2 90006/2024

ANEXO Il = MINUTA DE CONTRATO DE PREGAO ELETRONICO

RESUMO

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS
GASPAR VIANNA

CNPJ n? 22.980.973/0001-77
ou

Nome da entidade | Natureza juridica
CNPJ N2 XX.XXX.XXX/XXXX-XX.

o)
'—3

CONTRATADO

Nome da pessoa fisica
CPF N2 XXX.XXX.XXX-XX.

ou

Nome da razdo social da pessoa juridica
CNPJ N2 XX.XXX.XXX/XXXX-XX.

OBJETO

Aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Pedidtrica,

% indispensdveis para o tratamento dos pacientes internados na
Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna
(FPEHCGV).

LOCAL DE ENTREGA

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
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Fundacdo Publica Estadual Hospital de Clinicas Gaspar Vianna — FPEHCGV, na
Sala da EMTN (Equipe Multidisciplinar de Terapia Nutricional), situada a

@ Travessa Alferes Costa n.2 2.000 — Bairro: Pedreira — CEP: 66.083.106 — na
cidade de Belém, Estado do Para.

VALOR TOTAL

RS XXX.XXX,XX.

REAJUSTE
indice O IPCA O INPC O INCC IGPM
@ ) A cada 12 meses, a contar de xx/xx/xxxx (data do orcamento

Periodo i

estimado).
PAGAMENTO
Forma Ordem bancéria.

30 dias corridos, a contar do recebimento da nota fiscal ou fatura
Prazo

atestada pelo fiscal do contrato.

FiscALIZACAO

*
3 O fiscal do contrato é o servidor Silvia Tavares Lima (matricula n®

5953587/1).
VIGENCIA
Prazo 12 meses.

el

e inici dd/mm/aaaa (a data deve ser especificada na assinatura do

aEn nicio

—— contrato).
Fi dd/mm/aaaa (a data deve ser especificada na assinatura do
im

contrato).
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CLAUSULAS CONTRATUAIS

CLAusuLA 1

Partes

Este contrato tem como PARTES:

FUNDAGAO PuUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DAS CLINICAS GASPAR
VIANNA, CNPJ n2 22.980.973/0001-77, com sede na Tv. Alferes Costa

CONTRATANTE n2 2.000, Bairro da Pedreira, CEP 66083-106, na Cidade de Belém,
Estado do Para, neste ato representado pela Diretora Presidente
Heloisa Maria Melo e Silva Guimaraes.

NOME DA PESSOA FISICA, RG n2 xxxxx PC/UF e CPF N2 XXX.XXX.XXX-XX,
com domicilio na [inserir endereco].

ou
CONTRATADO
NOME DA RAZAO SOCIAL DA PESSOA JURIDICA, CNPJ N2 XX.XXX.XXX/XXXX-
xx, com sede na [inserir endereco], neste ato representado por
[NOME DO REPRESENTANTE DA PJ], RG N2 xxxxx, CPF N2 XXX.XXX.XXX-XX,
com domicilio na [inserir endereco].
CLAUSULA 2

Fundamento legal

O presente contrato é oriundo do Pregdo Eletrénico n2 90006/2024 constante no PAE n2 2024/59941
e é regido pela Lei Federal n? 14.133/21.

CLAUSULA 3
Objeto

3.1 O objeto da contratacdo € a aquisicdo de Dieta Enteral em Sistema Fechado Peditrica, indispensaveis
para o tratamento dos pacientes internados, conforme descrito no Termo de Referéncia, o qual ADERE a
este documento para todos os fins.
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3.2 Este instrumento se vincula ao edital licitatério citado na Clausula 2, a proposta do licitante, e aos
anexos desses documentos.

3.3 Os bens contratados sdo os seguintes itens descritos no Termo de Referéncia:

Valor Total
Item Descrigdo Und Qtd  |Unitério

Formula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 360
liquida, nutricionalmente completa normocaldrica e
normoproteica, isenta de fibras, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

Formula pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 240
liquida, nutricionalmente completa, normocaldrica
(1kcal/ml) e normoproteica, com adicdo de fibras soltveis
e insolUveis, sistema fechado, em embalagem de 500ml.

Formula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 720
liquida, nutricionalmente completa, hipercalérica (1,5
kcal/ml), normoproteica, isenta de fibras, sistema fechado,
em embalagem de 500ml.

Formula Pediatrica, polimérica, para nutricdo enteral, Litro 360
liquida, nutricionalmente completa, hipercalérica (1,5
kcal/ml), normoproteica, com adicdo de fibras sollveis e
4 linsoldveis, sistema fechado, em embalagem de 500ml.

Formula Pediatrica, oligomérica, para nutricdo enteral, Litro 720
normocaldrica (1 kcal/ml) e normoproteica (proteina
hidrolisada), isenta de fibra e sacarose, sistema fechado, em
embalagem de 500ml.

6 |Moddulo de probidtico pediatrico constituido por levedo de
Saccharomyces com 50 milhdes/mL destinado ao tratamento,
do desequilibrio da mucosa intestinal devido a patdgenos ou
uso de antibidticos e quimioterapicos. Apresentacdo
Flaconete de aproximadamente 5 mL.

Flaconetes 720

Frascos para nutricdo enteral com tampa contendo UND 3.000
membrana perfurdvel adaptavel aos equipos de
alimentacdo enteral, graduado em escala de 10 mL, com
7 [|dispositivo para fixagdo em suporte, atoxico, transparente e
livre de Bisfenol-A. capacidade 100 mL.
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Equipos macrogotas para alimentacdo enteral com lanceta UND 1.000
perfurante para conexdo ao recipiente de solucdo, camara
flexivel e transparente para a visualizacdo do gotejamento,
extensdo em PVC azul, controlador de gotejamento tipo
pinca rolete e conector escalonado especifico para

administracdo de dietas enterais

CLAusuLA 4

Local e hora da entrega dos bens

O local e a hora da entrega dos bens contratados sao aqueles previstos no Termo de Referéncia.

CLAUSULA 5

Preco

O valor global do contrato é RS xxx.xxx,xx e todas as despesas ordindrias diretas e indiretas
decorrentes de sua execucdo estdo inclusas neste preco, como tributos, encargos sociais, trabalhistas,
previdenciarios, comerciais, taxa de administracdo, frete, seguro e outros necessarios ao
cumprimento integral do contrato.

CLAUSULA 6

Dotagdo orcamentaria

As despesas decorrentes desta contratacdo estdo programadas em dotacdo orgamentaria prépria do
orcamento do Estado do Pard, para o exercicio de 2024, na classificagdo abaixo:

Funcional Programatica 10.302.1507.8288 Natureza da Despesa 339030 Fonte de Recursos
01659000061,01659000069,01500100203, 01500000001, 01601000049 e suas respectivas
subfontes e superavits Plano Interno - P1 1020008288C

CLAUSULA 7

Reajuste

7.1 O contrato sera reajustado pelo IPG-M.
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7.2 E devido reajuste contratual apenas a cada 12 meses, a contar de dd/mm/aaaa (inserir data do
orcamento estimado).

7.3 O reajuste se restringird ao valor do saldo contratual existente na data em que aquele for devido.

7.4 O reajuste serd realizado de oficio pelo CONTRATANTE mediante a aplicacdo do indice de correcdo
monetaria mencionado na Clausula 7.1 na base de calculo do item 7.3.

7.5 O reajuste serd automatico e independerd de requerimento do CONTRATADO.
7.6 O reajuste sera realizado por simples apostila.

7.7 No caso de atraso ou ndo divulgacdo do indice do item 7.1, o CONTRATANTE utilizard a sua ultima
variacdo conhecida, liquidando a diferenca correspondente tdo logo seja divulgado o indice definitivo.

7.8 Caso o indice do item 7.1 venha a ser extinto ou ndo possa mais ser utilizado, as PARTES elegerdo
novo indice, fixando-o por meio de termo aditivo.

7.9 Nao sera devido reajuste quando o atraso na entrega do bem for atribuivel ao CONTRATADO.

CLAUSULA 8

Pagamento

8.1 O pagamento sera realizado em 30 dias corridos, a contar do recebimento da nota fiscal ou fatura
atestada pelo fiscal do contrato.

8.2 O pagamento sera efetuado por ordem bancaria para conta de titularidade da CONTRATADO, cujos
dados sao:

Banco Banpara.
Agéncia  XXXX-X.

Conta XXXXXX-X.

8.3 Havendo erro na apresentacdo da nota fiscal, fatura ou dos documentos pertinentes a
contratacdo, ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidacdo da despesa, como, por exemplo,
obrigacdo financeira pendente, decorrente de penalidade imposta ou inadimpléncia, o pagamento
ficara sobrestado até que o CONTRATADO adote as medidas para saneamento das pendéncias.

8.4 Na hipotese do item 8.3, 0 prazo para pagamento comegara a correr depois da comprovagao da
regularizacdo da pendéncia, sem 6nus a CONTRATANTE.
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8.5 A data do efetivo pagamento sera considerada aquela que constar da ordem bancdria emitida
para quitacdo da nota fiscal ou fatura.

8.6 A regularidade fiscal do CONTRATADO deve ser verificada pelo CONTRATANTE por ocasido do
pagamento por meio de consulta ao Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores (SICAF)
ou, na impossibilidade de acesso a ele, devem ser consultados sitios eletronicos oficiais ou, ainda, ser
solicitada a documentacao fisica listada no art. 68 da Lei Federal n® 14.133/21.

8.7 A constatacdao de irregularidade fiscal do CONTRATADO ndo impede o pagamento do que foi
executado, mas constitui falta contratual, a ser sancionada em procedimento de inexecucdo
contratual.

8.8 Antes da instauracdo do procedimento de inexecuc¢do contratual a que faz mencdo o item 8.7, o
CONTRATADO deve ser notificado para regularizar a pendéncia no prazo de 5 dias uteis. Ndo sendo
regularizada, deve-se instaurar o procedimento de inexecucdo contratual, ofertando contraditério e
ampla defesa ao CONTRATADO.

8.9 A instauragdo do procedimento de inexecugdao contratual ndo impede o pagamento do servigo
que ja foi prestado.

8.10 Diante da gravidade do caso concreto e para proteger o Erario e o interesse publico, a autoridade
competente pode decidir pela suspensdo do contrato, ocasido em que somente serd pago o servico
que ja foi prestado.

8.11 Caso ao final do procedimento a que faz mengado a parte final do item 8.8 a autoridade decida
pela rescisdo contratual, o pagamento sera sustado automaticamente.

8.12 A inadimpléncia do CONTRATADO junto ao SICAF é causa de rescisdo contratual, exceto se a
autoridade maxima do CONTRATANTE justificar a necessidade de manutengdo do contrato por motivo
de economicidade, seguranca estadual ou outro de interesse publico de alta relevancia.

8.13 O CONTRATANTE efetuard a retencdo tributdria prevista na legislacdo aplicavel por ocasido do
pagamento.

8.14 O CONTRATADO optante do Simples Nacional ndo sofrerd retencdo tributaria em relacdo aos
impostos e contribuicdes abrangidos por aquele regime, mas o pagamento ficard condicionado a
comprovacdo, por documento oficial, de que o CONTRATADO é beneficiario do tratamento tributario
previsto na Lei Complementar Federal n2 123/06.
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CLAUSULA 9

Garantia de cumprimento contratual

[0 9.1 Ndo ha exigéncia de prestacdo de garantia de cumprimento deste contrato.

9.1 O CONTRATADO garantira o cumprimento do contrato mediante a prestagdo de uma das
modalidades de garantia previstas no art. 96, § 12, da Lei Federal n? 14.133/21, a sua escolha.

9.2 A garantia corresponderd a 5% (de acordo com o Termo de Referéncia) do valor atualizado do
contrato.

9.3 A garantia em dinheiro devera ser efetuada em conta bancaria de titularidade do CONTRATANTE,
cujos dados sdo:

Banco Banpara.
Agéncia  XXXX-X.

Conta XXXXXX-X.

9.4 Na hipdtese de suspensdo do contrato por ordem ou inadimplemento do CONTRATANTE, O
CONTRATADO ficard desobrigado de renovar a garantia ou de endossar a apdlice de seguro até a ordem
de reinicio da execuc¢do ou o adimplemento pelo CONTRATANTE.

9.5 No caso de alteracdo do valor do Contrato, ou prorrogacao de sua vigéncia, a garantia devera ser
atualizada ou renovada nas mesmas condicdes.

9.6 Se a garantia for utilizada em pagamento de qualquer obrigacdo, o CONTRATADO fica obrigado a
recompor o que tiver sido usado no prazo de 30 dias Uteis, a contar de sua notificagdo.

9.7 O CONTRATANTE executard a garantia na forma prevista na legislacdo.

9.8 A garantia prestada pelo CONTRATADO sera liberada ou restituida apds a execugdo total do contrato
ou apods a sua extingdo por culpa exclusiva do CONTRATANTE.

9.9 Quando a garantia for em dinheiro, o valor a ser devolvido, nos termos do item 9.8, serd corrigido
monetariamente.

9.10 A garantia de execucdo do contrato ndo desobriga o CONTRATADO de apresentar a garantia
contratual dos bens adquiridos, legal e do fabricante, a qual deve ser de 30 dias uteis, no minimo.
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CLAUSULA 10

Obrigagdes das partes

10.1 O CONTRATANTE tem a obrigacdo de:

a.

Exigir o cumprimento de todas as obrigacdes assumidas pelo CONTRATADO, de acordo com este
contrato, Termo de Referéncia e anexos.

Receber o objeto no prazo e condicdes estabelecidas no Termo de Referéncia.

Notificar o CONTRATADO sobre vicios, defeitos ou incorrecdes verificadas no objeto fornecido para
gue ele seja substituido, reparado ou corrigido as suas expensas.

Acompanhar e fiscalizar a execugdo do contrato e o cumprimento das obrigacdes do CONTRATADO.
Efetuar o pagamento do objeto fornecido no prazo, forma e condi¢des aqui estabelecidos.
Aplicar ao CONTRATADO as sang¢des decorrentes da inexecucdo total ou parcial do contrato.

Decidir sobre as solicitacdes e reclamacdes relacionadas a execugdo do contrato, ressalvados os
requerimentos meramente protelatdrios, manifestamente impertinentes ou de nenhum interesse
a boa execucgdo do ajuste.

10.2 O CONTRATADO tem a obrigacdo de:

a.

Cumprir todas as obrigaces constantes deste contrato e seus anexos, assumindo exclusivamente os riscos
e as despesas decorrentes de sua execucao.

Aceitar acréscimos ou supressdes unilaterais impostos pelo CONTRATANTE de até 25% do valor atualizado
do contrato nas mesmas condi¢des pactuadas inicialmente.

Manter preposto aceito pelo CONTRATANTE no local da entrega dos bens para o representar na execugao
do contrato.

A indicacdo do preposto do CONTRATADO ou a sua manutengdo podera ser recusada pelo CONTRATANTE
mediante justificativa, devendo o CONTRATADO designar outro para o exercicio da atividade.

Atender as determinacgdes regulares emitidas pelo fiscal do contrato ou autoridade superior e prestar
esclarecimentos ou informacg®es por eles solicitados.

Durante a vigéncia do contrato, ndo contratar conjuge, companheiro ou parente em linha reta, colateral
ou por afinidade, até o 39 grau, de dirigente do CONTRATANTE ou de agente publico que desempenhe
funcdo na licitacdo ou atue na fiscalizacdo ou na gestao do contrato.
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g.

h.

m.

n.

0.

Na hipétese do item 8.6, parte final, guando solicitado o CONTRATADO devera entregar ao CONTRATANTE 0S
seguintes documentos:

1. Prova de regularidade relativa a Seguridade Social.
2. Certiddo conjunta relativa aos tributos federais e a Divida Ativa da Unido.

3. CertidGes que comprovem a regularidade perante a Fazenda Estadual ou Distrital da sede do
CONTRATADO.

4. Certiddo de Regularidade do FGTS.
5. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas.

6. Nota fiscal atestada pelo fiscal do contrato.

Responsabilizar-se pelo cumprimento das obrigacdes previstas em Acordo, Convencdo, Dissidio Coletivo
de Trabalho ou equivalentes das categorias abrangidas pelo contrato e obrigacdes trabalhistas, sociais,
previdencidrias, tributarias e as demais previstas em legislacdo especifica, cuja inadimpléncia ndo transfere
a responsabilidade ao CONTRATANTE.

Comunicar ao fiscal do contrato, no prazo de 24 horas, qualquer ocorréncia anormal que se verifique no
local da execugdo do objeto contratual.

Por determinacdo do CONTRATANTE, paralisar a atividade que ndo esteja sendo bem executada ou que
ponha em risco a seguranga das pessoas ou seus bens.

Durante a vigéncia do contrato, promover a guarda, manutencédo e vigilancia de materiais, ferramentas e
tudo o que for necessario a execugdo do servico.

Conduzir os trabalhos observando as normas da legislacdo aplicdvel e as determina¢des dos Poderes
Publicos, mantendo o local dos servicos limpo e nas melhores condicGes de seguranca, higiene e disciplina.

Submeter previamente e por escrito ao CONTRATANTE qualquer mudanga nos métodos executivos
especificados no memorial descritivo ou documento similar para sua analise e aprovagao.

N3o permitir:

1. o trabalho de pessoa menor de 16 anos no objeto deste contrato, exceto na condicdo de aprendiz
para os maiores de 14 anos; e

2. a utilizagdo do trabalho da pessoa menor de 18 anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre,
em qualquer hipotese.

Manter durante a vigéncia do contrato todas as condicOes exigidas para habilitacdo na licitacdo ou para
qualificacdo, na contratacdo direta.
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P. Cumprir durante todo o periodo de execugdo do contrato a reserva de cargos para pessoa com deficiéncia,
reabilitado da Previdéncia Social, aprendiz e outras reservas de cargos previstas na legislacao.

qg. Comprovar o cumprimento da alinea acima no prazo fixado pelo fiscal do contrato, indicando os
empregados que preencheram as referidas vagas.

r. Arcar com o 6nus decorrente de eventual equivoco no dimensionamento do quantitativo de sua proposta,
inclusive quanto aos custos varidveis decorrentes de fatores futuros e incertos, caso o previsto inicialmente
em sua proposta ndo seja satisfatério para o atendimento do objeto da contratacdo, exceto quando ocorrer
algum dos eventos do art. 124, I, d, da Lei Federal n2 14.133/21.

S. Cumprir as normas de seguranca do CONTRATANTE, além da legislacdo vigente em ambito federal, estadual

e municipal.

CLAusuLAa 11

Responsabilidade por danos

11.1 A responsabilidade pelos danos causados por ato do CONTRATADO, de seus empregados,
prepostos ou subordinado, é exclusivamente do CONTRATADO.

11.2 A responsabilidade pelos compromissos assumidos pelo CONTRATADO com terceiros é
exclusivamente sua.

11.3 O CONTRATANTE ndo respondera pelos compromissos assumidos pelo CONTRATADO com terceiros,
ainda que vinculados a execucdo deste contrato, ou por qualquer dano causado por ato do
CONTRATADO, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

CLAUSULA 12

InfracBes e san¢Bes administrativas

12.1 Constituem infragcdes administrativas do CONTRATADO a serem punidas com as seguintes sangdes:

FUNDACAO PUBLICA ESTADUAL HOSPITAL DE CLINICAS GASPAR VIANNA
Trav. Alferes Costa, n. 2.000. Pedreira. Belém. Para. Brasil. 66.083-106.
Tel.: (91) 4005.2500. Email: cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br

45


mailto:cplfhcgv@gasparvianna.pa.gov.br

Hospital de Clinicas

GASPAR VIANNA

Infragdo Penalidade

Adverténcia*
a. Dar causa a inexecucdo parcial do contrato.

b. Dar causa a inexecucdo parcial do contrato
que cause grave dano ao CONTRATANTE OU ao
funcionamento dos servicos publicos ou ao
interesse coletivo.

c. Dar causa a inexecucdo total do contrato.

d. Deixar de entregar a documentagdo exigida |mpedimento de licitar

para o certame. e contratar*

e. Deixar de manter sua proposta, salvo em
decorréncia de  fato  superveniente
devidamente justificado.

f. Ensejar o retardamento da execucdo ou da
entrega do objeto da contratacdo sem
motivo justificado.

g. Apresentar declaracdo ou documentacdo
falsa exigida para o certame ou prestar
declaracdo falsa durante a dispensa
eletrénica ou execugdo do contrato.

h. Fraudar a contratacdo ou praticar ato

fraudulento na execugdo do contrato. . o _
Declaragao de inidoneidade

i. Comportar-se de modo inidobneo ou cometer para licitar e contratar
fraude de qualguer natureza.

j. Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os
objetivos do certame.

k. Praticar ato lesivo previsto no art. 52 da Lei
Federal n2 12.846/13.
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12.2 O atraso superior a 60 dias corridos, autoriza a rescisdo do contrato por seu descumprimento,
nos termos do art. 137, |, da Lei Federal n® 14.133/21.

12.3 A aplicagdo das sang¢des previstas neste contrato ndo exclui a obrigacdo de reparacao integral do
dano causado a0 CONTRATANTE.

12.4 As san¢Bes podem ser cumuladas com as seguintes multas:

Moratdria Compensatdria

a. 5% sobre o valor da parcela inadimplida 10 % sobre o valor total do contrato, no
por dia de atraso injustificado até o caso de inexecugdo total do seu objeto.
limite de 60 dias corridos.

b. 10 % sobre o valor total do contrato por
dia de atraso injustificado até o limite
de 60 dias corridos pela inobservancia
do prazo fixado para apresentacao,
suplementacdo ou reposicio da
garantia.

12.5 Antes da aplicagdo das sangdes, 0 CONTRATADO sera notificado para apresentar defesa no prazo
de 15 dias Uteis, contado de sua intimagao.

12.6 Se a multa aplicada e as indenizagdes cabiveis forem superiores ao valor devido ao CONTRATADO,
além da perda deste valor, a diferenca serd descontada da garantia prestada e/ou serd cobrada
judicialmente.

12.7 Antes do ajuizamento da cobranga, a multa podera ser recolhida administrativamente em até 15
dias Uteis, a contar do transito em julgado da decisdo administrativa.

12.8 A aplicacdo das sangdes sera precedida de processo administrativo em que seja assegurado o
contraditorio e a ampla defesa ao CONTRATADO, observando o rito especial previsto no art. 158 da Lei
Federal n2 14.133/21 para as penalidades de impedimento de licitar e contratar e declaracdo de
inidoneidade para licitar ou contratar.

12.9 A aplicagdo das sangBes deve observar:
a. A natureza e gravidade da infragao.
b. As peculiaridades do caso.
€. As circunstancias agravantes e/ou atenuantes.
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d. Os danos causados a0 CONTRATANTE.

e. Aimplantacdo ou aperfeicoamento de programa de integridade, conforme normas e orientacdes
dos drgdos de controle.

12.10 As infracdes administrativas tipificadas como atos lesivos na Lei Federal n? 12.846/13 serdo
apuradas e julgadas em conjunto com as infragdes previstas neste contrato, nos mesmos autos.

12.11 A personalidade juridica do CONTRATADO podera ser desconsiderada quando for utilizada com
abuso do direito para facilitar, encobrir ou dissimular a pratica dos atos ilicitos previstos neste contrato
ou para provocar confusdo patrimonial e, nesse caso, todos os efeitos das san¢des aplicadas a pessoa
juridica serdo estendidos aos seus administradores e sécios com poderes de administracao, a pessoa
juridica sucessora ou a empresa do mesmo ramo com relacdo de coligacdo ou controle, de fato ou de
direito, com o CONTRATADO, observados o contraditdrio, ampla defesa e a obrigatoriedade de analise
juridica prévia.

12.12 No prazo de 15 dias Uteis, a contar da data de aplicacdo da san¢do, o CONTRATANTE informard e
mantera atualizados os dados relativos as san¢des aplicadas por ela, para publicidade no Cadastro
Nacional de Empresas Inidéneas e Suspensas (CEIS) e no Cadastro Nacional de Empresas Punidas
(CNEP), instituidos no ambito do Poder Executivo Federal.

12.13 As san¢Bes de impedimento de licitar e contratar e declaragao de inidoneidade para licitar ou
contratar sdo passiveis de reabilitacdo, na forma do art. 163 da Lei Federal n2 14.133/21.

CLAuUSULA 13

AlteracBes do contrato

13.1 As alteracGes contratuais serdo disciplinadas pelo art. 124 e seguintes da Lei Federal
ne 14.133/21.

13.2 Caso haja interesse publico, o CONTRATANTE pode alterar unilateralmente o contrato para impor
acréscimos ou supressdes de até 25% do valor atualizado do contrato, mantidas as mesmas condicdes
pactuadas inicialmente.

13.3 As PARTES podem acordar suprimir o objeto do contrato em percentual superior a 25% do valor
inicial atualizado do contrato.

13.4 Os acréscimos ou supressGes ndo podem transfigurar o objeto da contratacdo.

13.5 Registros que ndo caracterizem alteracdo do contrato podem ser realizados por simples apostila,
dispensada a celebracdo de termo aditivo, conforme art. 136 da Lei Federal n? 14.133/21.
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CLAUSULA 14

Extingdo do contrato

14.1 O contrato se extingue quando todas as obrigacdes de ambas as PARTES forem cumpridas, ainda
que isso ocorra antes do prazo estipulado.

14.2 Se as obrigacdes ndo forem cumpridas no prazo estipulado, a vigéncia ficard prorrogada até a
conclusdo do objeto, caso em que o CONTRATANTE devera providenciar a readequacao do cronograma
fixado para cumprimento do contrato.

14.3 Se a ndo conclusdo do contrato decorrer de culpa do CONTRATADO, ele ficard constituido em
mora, devendo ser instaurado procedimento de inexecucdo contratual para a aplicacdo das sancées
administrativas cabiveis.

14.4 Na hipotese do item 14.3, o CONTRATANTE poderd optar, ainda, pela extingdo do contrato e adotar
as medidas previstas em lei para a continuidade da execucdo do objeto.

CLAuUSULA 15

Fiscalizacdo

O cumprimento do contrato sera fiscalizado pela servidora Talita Ariane Amaro Lobato (matricula
5955174), setor de nutricdo, conforme ato a ser publicado no Didrio Oficial do Estado.

CLAuUSULA 16

Interpretacao

As duvidas interpretativas sobre as clausulas deste contrato deverdo ser suscitadas ao CONTRATANTE e
serdo decididas por ele, de acordo com a Lei Federal n? 14.133/21, seus regulamentos, Lei Estadual
n°® 8.972/20 e observando a jurisprudéncia dos Tribunais sobre o assunto.

CLAUSULA 17

Tratamento adequado dos conflitos de interesse

Observado o disposto na Clausula 16, permanecendo o conflito de interesse, as PARTES se
comprometem a submeter a disputa preferencialmente a CAMARA DE NEGOCIACAO, CONCILIAGAO,
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MEDIACAO E ARBITRAGEM DA ADMINISTRACAO PUBLICA ESTADUAL para dirimir os conflitos decorrentes
deste contrato de maneira consensual, conforme Lei Complementar Estadual n® 121/19.

CLAUSULA 18

Divulgacdo e publicacdo

18.1 O CONTRATANTE divulgara este contrato no Portal Nacional de Contratagdes Publicas (PNCP) em
até 20 dias Uteis e o publicard no Diario Oficial do Estado em forma de extrato, no prazo de 10 dias
Gteis.

18.2 Os prazos contidos no item 18.1 sdo contados da data da assinatura do contrato.

CLAuUSULA 19

Vigéncia

19.1 O contrato terd vigéncia de 12 meses (inserir prazo), com inicio em dd/mm/aaaa (inserir data) e
término em dd/mm/aaaa (inserir data).

19.2 Quando o objeto nao for concluido no periodo acima fixado, o prazo de vigéncia do contrato sera
automaticamente prorrogado, sem prejuizo da aplicagdo dos itens 14.3 e 14.4, quando a ndo
conclusdo decorrer de culpa do CONTRATADO.

19.3 Antes da prorrogagao da vigéncia do contrato, o0 CONTRATANTE devera verificar a regularidade
fiscal do CONTRATADO, consultar o CEIS e 0 CNEP, emitir as certiddes negativas de inidoneidade, de
impedimento e de débitos trabalhistas e junta-las ao respectivo processo.

CLAUSULA 20

Foro

As PARTES elegem o foro da Comarca de Belém-PA para resolver os litigios oriundos deste contrato, observado
o disposto na Clausula 17.

Cidade (PA), 19 de abril de 2024.
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NOME DO TITULAR
Cargo
Contratante

NOME DA TESTEMUNHA
RG: xxxxxxx PC/UF
CPF: XXX.XXX.XXX-XX
Testemunha

NOME DO CONTRATADO
Nome do representante, se ndo for PF
Contratado

NOME DA TESTEMUNHA
RG: xxxxxxx PC/UF
CPF: XXX XXX.XXX-XX
Testemunha
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