Hospital Geral de Palmas Dr. Francisco Ayres

Quadra 201 Sul - Av. NS1, Conj. 02, Lote 01 - Plano Diretor Sul,
Palmas - TO, CEP: 77015-202
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TERMO DE REFERENCIA - 35/2023/SES/HGPP/DG/LOGIST
SGD: 2023/30559/171748

SOLICITANTE(S)

DIRETORIA GERAL - HGPP RAMAL: 7814

LOSGISTICA - HGPP RAMAL: 7806
DOTACAO ORCAMENTARIA

Fonte de Recursos :1.600.0000.250/2766

Classificacdo Orcamentaria  : 30550 10.302.1165.4113

Natureza da Despesa : 3.3.90.30

Acéo / PPA / Orgamento : 4113 - Oferta de Agdes e Servigos de MAC

Ambulatorial e Hospitalar nas Unidades
Hospitalares Préprias.

Programa do PPA : 1165 - Integracdo de Acgles e Servicos de
Saude.
Ata de Registro de Precos ( )sim (x)néo

MANIFESTACAO DO SUPERINTENDENTE DA AREA

Ciente e de acordo
Assinatura Eletronica
DANYEL DE MORAES AVELINO
Sup. de Aquisicéo e Estratégias de Logistica, Respondendo PORTARIA N°
242/2023/SES/SGPES/DGP/GGP, DE 16 DE MAIO DE 2023

MANIFESTACAO DA AUTORIDADE COMPETENTE

Vistos etc...

Apés anélise, decido:

|. Aprovar o presente Termo de Referéncia;

Il. Autorizar a realizacao da despesa, por meio de processo licitatério, se assim
a Lei exigir;

lll. Cumpra-se na forma da Lei.

Assinatura digital
AFONSO PIVA DE SANTANA
Secretario de Estado da Saude
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1. OBJETO.

1.1. Constitui objeto deste Termo de Referéncia a contratacdo de pessoa
juridica para entrega imediata e integral de medicamento (AZUL PATENTE)
para atender as necessidades do Hospital Geral de Palmas, mediante dispensa
por valor, de acordo com as informagdes constantes neste Termo e seus
anexos.

1.2. A aquisicdo se fara por Dispensa de Licitacdo, em razdo do valor,
conforme o artigo 75, inciso Il, da Lei 14.133/2021. Considerando a
discricionariedade administrativa.

2. JUSTIFICATIVA.

2.1. Trata-se de aquisicdo de medicamento que faz parte do grupo de itens
padronizados pela SES, divulgado no Diario Oficial do Estado n°. 5.417, de 12
de agosto de 2019, sendo contemplado nos processos administrativos
2021/30550/003020 e 2022/30550/009042, tramitando desde 16/04/2021 e
04/07/2022, acumulando varios insucessos no certame, resultando em licitacdo
deserta. O medicamento é de suma importancia para a realizacdo dos
procedimentos realizados pela especialidade de Mastologia do hospital, além
de outras.

2.2. Considerando que a falta de fornecimento do material pode gerar aumento
no tempo de internacdo, custos hospitalares, lotacdo de leitos, demandas
judiciais, trazendo prejuizos aos usuarios e ao sistema publico de saude como
todo.

2.3. O hospital atua no atendimento de urgéncia e emergéncia e que muitos
casos podem e devem ser resolvidos imediatamente, de maneira a evitar
consequéncias maiores que podem comprometer definitivamente a capacidade
produtiva e a qualidade de vida do paciente.

2.4. Por fim, o atendimento integral a saude € um direito de cidadania e
abrange a atencdo primaria, secundaria e terciaria, com garantia de
fornecimento de materiais, necessarios para a promocao, prevencao,
assisténcia e reabilitacéo.

3. DAS ESPECIFICACOES E QUANTITATIVOS ESTIMADOS DO OBJETO.

3.1. Os produtos e quantidades a serem adquiridos possuem as seguintes
especificacdes técnicas:
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ITEM ESPECIFICACAO UNID. QUANT.
01 |AZUL PATENTE, CONCENTRACAO AMPOLA 160
2,5%, FORMA FARMACEUTICA

SOLUCAO INJETAVEL, 2 ML.

3.2. Da qualidade do produto.
3.2.1. O produto deve ser:

3.2.1.1. Entregue obedecendo rigorosamente as clausulas deste Termo de
Referéncia e seus anexos;

3.2.1.2. Entregue acondicionado, sempre que possivel, em embalagem lacrada
individualmente, identificado, e em perfeita condicdo de armazenagem;

3.2.1.3. Produto em desacordo com o Termo de Referéncia e seus anexos ou
com a legislacao vigente aplicada, sera rejeitado pela Secretaria da Saude/TO.

3.3. Da identificagcdo/embalagem do produto.

3.3.1. O produto fornecido deve possuir embalagem, contendo:
3.3.1.1. Nome e website do fabricante;

3.3.1.2. Data do término da garantia;

3.3.1.3. Dados para acionamento da garantia.

3.4. Da validade do produto.

a) O produto deve ter a validade minima de 12 (doze) meses contados da data
da entrega;

b) A Contratada fica obrigada a manter a garantia do produto exigida neste
Termo, sob pena de sofrer as sancfes legais aplicaveis, além de ser obrigada
a reparar 0s prejuizos que causar a SESAU/TO ou a terceiros, decorrentes de
falhas no produto ou de sua respectiva entrega ou ainda relacionados a
fabricacdo ou armazenagem;

c) Durante o periodo de garantia dos produtos, a Contratada devera arcar com
substituicbes em decorréncia de defeitos de fabricacdo, transporte, avarias,
embalagem ou armazenamento e outros eventos, para 0s quais a Contratante
Nao concorreu;

d) O prazo para a Contratada atender ao item acima, devera ser de no maximo
até 30 (trinta) dias Uteis, contados da notificacdo da SESAU/TO.

3.5. Da garantia/validade dos produtos.
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3.5.1 A(s) contratada(s) devera (do) dar plena validade e qualidade dos
materiais, e que estes apds a entrega, possua a validade minima exigida de
acordo com normas vigentes da Vigilancia Sanitaria / Ministério da Saude, nao
sendo inferior a 12 (doze) meses, imputando-lhe os 6nus decorrentes da
cobertura dos prejuizos pela entrega dos mesmos em desconformidade com o
especificado neste termo de referencia, caso ndo seja possivel a troca, tudo a
encargo da CONTRATADA.

3.6. Datroca de marca.

3.6.1. A substituicdo de marca s6 sera autorizada desde que cumpridos os
seguintes requisitos:

3.6.1.1. A contratada deve comprovar o fato superveniente ndo imputavel a ela,
que inviabilizou o fornecimento da marca homologada (ex.: descontinuidade do
produto pelo fabricante, falta de matéria prima ou caso fortuito ou forca maior),
comprovado pelo fabricante e/ou a empresa. Além disso, a nova marca
ofertada deve ser de qualidade igual ou superior a inicialmente cotada de forma
a atender todos os requisitos que foram solicitados neste Termo de Referéncia;

3.6.1.2. A SES analisara e se manifestara quanto a troca de marca, através do
Parecer Técnico da unidade hospitalar, que avaliara a equivaléncia técnica dos
materiais e a autorizacdo pelo Gestor da Pasta, mediante a previsdo de
abastecimento e o interesse da administracdo, bem como a emergéncia que o
caso requer;

3.6.1.3. Fica proibido a troca de marca sem anuéncia da SES, acaso a
empresa vencedora, pratique tal conduta, o item sera rejeitado em parte ou
total sem prejuizo de eventuais sancdes, se assim o fizer dolosamente.

3.7. Da amostra.

3.7.1. A SES poderéa solicitar amostra dos produtos da empresa vencedora,
objetivando verificar se os produtos ofertados atendem as exigéncias do Termo
de Referéncia e de seus anexos, nos termos do § 3° do artigo 17, da Lei n°
14.133/2021;

3.7.2. As amostras serdo encaminhadas e aferidas pela equipe técnica do
Hospital Geral de Palmas;

3.7.3. A equipe técnica sera composta por profissionais técnicos (médicos
especialistas) e responsavel pela area técnica de acordo a especificidade do
objeto.

3.7.4. Cada amostra devera ser identificada com uma etiqueta contendo as
seguintes informacdes:
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a) Amostra para Analise, além dos dados completos da referida;
b) N° do item e N° do Pregéao Eletrénico;

c) Fornecedor: nome, telefone e e-mail;

d) Quantidade enviada;

e) Deverdo vir acompanhado da amostra, catalogos dos itens classificados,
com todas as especificagdes técnicas do produto;

3.7.5. A metodologia de avaliacdo técnica consiste de etapas que estdo
descritas abaixo:

a) Verificar se amostra enviada atende ao descritivo do Termo de Referéncia,
bem como se corresponde a proposta apresentada;

b) Avaliar tecnicamente a amostra no que tange a qualidade, especificidade e
se 0 objetivo de uso serd alcancado sem prejudicar o paciente e o usuario e
sem comprometer a técnica, dentre outros pontos. Sendo realizado por equipe
técnica designada do Hospital Geral Publico de Palmas;

c) Verificar se o produto ofertado possui alguma alerta de restricdo na ANVISA;

d) Dessa forma, o ndo atendimento a qualquer um dos requisitos acima torna a
proposta do licitante para o item passivel de desclassificacéo;

f) Nos casos de pareceres técnicos desfavoraveis a aceitagcdo do produto, os
mesmos poderdo ser utilizados como instrumento para desclassificacdo do
item.

3.7.6. Tera a proposta/amostra desclassificada, sem prejuizo das sanc¢des
cabiveis, a licitante que:

a) Nao apresentar a amostra no prazo maximo de 10 dias corridos e nas
condicdes solicitadas;

b) Apresentar produto de baixa qualidade;

c) O produto ofertado ndo contemplar as exigéncias do Termo de Referéncia e
de seus anexos, ou a legislacao aplicada,

d) O prazo de entrega da amostra podera ser prorrogado quando for
apresentada justificativa aceita pela SES-TO, desde que a postagem da
amostra tenha sido efetuada dentro do prazo.

3.7.7. O email enviado com o cédigo de rastreamento devera conter
obrigatoriamente as seguintes informacoes:

a) Nome da empresa;
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b) CNPJ;

C) Itens postados;

d) Telefone para contato;
e) Numero do Pregao;

f) Data da postagem;

g) Sera informado no ato da solicitagdo de amostra o endereco de e-mail que a
empresa deverda informar o cédigo de rastreamento;

h) Em nenhuma hipdtese as amostras apresentadas seréo tidas como inicio da
entrega dos materiais ofertados;

i) Desclassificada a proposta/amostra, serdo convocadas as licitantes
subsequentes;

j) Caso a licitante deseje recolher as amostras, nos casos possiveis de
devolucéao, devera informar em documento no ato da entrega da mesma,;

k) Devera efetuar a retirada em até 20 (vinte) dias uteis apos a SES-TO
notifica-la através do e-mail informado na proposta;

[) Caso a retirada das amostras ndo ocorra em 20 dias uteis, as mesmas serao
descartadas.

4. DOS CRITERIOS DE SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL DE POLITICA
NACIONAL DE RESIDUOS.

4.1. Qualquer insumo utilizado devera seguir todos os critérios da Politica
Nacional de Residuos Sdélidos, Lei n® 12.305, de 2 de agosto de 2010.

5. DA DESCRICAO DA SOLUGCAO E DOS RESULTADOS ESPERADOS.

5.1. Ampliar o atendimento domiciliar no Sistema Unico de Saude (SUS);
Contribuir para a otimizacao de leitos hospitalares;

5.2. Reduzir o tempo de permanéncia e aumentando a rotatividade dos leitos
clinicos;

5.3. Evitar a hospitalizacdo desnecessaria;
5.4. Reduzir taxas de reinternacoes;

5.5. Minimizar riscos de infec¢do hospitalar;
5.6. Qualificar o cuidado;
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5.7. Humanizar o tratamento através da reintegracédo no grupo familiar

5.8. Restaurar e manter o melhor nivel possivel de independéncia funcional do
paciente.

5.9. Reintegrar o paciente em seu meio familiar e social;
5.10. Possibilitar alta precoce de forma assistida;
5.11. Capacitar um cuidador, formal ou informal as necessidades do paciente;

5.12. Utilizar e estimular redes de apoio na comunidade, dentro de uma
abordagem sistémica de cuidados a saude.

6. DA CLASSIFICACAO DA NATUREZA DO OBJETO.

6.1. O objeto do presente termo enquadra-se na classificacdo de bens comuns,
conforme o Art. 6, inciso XlIl da Lei n°® 14.133/2021, combinado com o Art. 2,
inciso I, do Decreto n°. 10.818/2021.

7. DO LOCAL DE EXECUCAO OU ENTREGA DO BEM.

7.1. O(s) produto(s) sera(ado) entregue(s) no Hospital Geral Publico de Palmas,
na Quadra 201 Sul, Avenida NS 01, Conjunto 02, Lote 01, Palmas — TO, em dia
e horario comercial, a qual deve ser realizada na conformidade da Nota de
Empenho, na presenca de servidores devidamente autorizados, como
determina o § 1°, Il, do artigo 40, da Lei n° 14.133/2021, em dia e horério
comercial.

8. PRAZO DE ENTREGA DOS PRODUTOS.

8.1. O(s) produto(s) devera(ao) ser entregue(s) no prazo maximo 15 (quinze)
dias corridos, de forma imediata e integral, contado a partir da data do envio
da Nota de Empenho via endereco eletrénico, ou salvo, se por motivo justo, a
CONTRATADA solicitar prorrogacéao, e este pedido ser aceito pela SES/TO;

8.2. A Nota de Empenho sera emitida em favor da empresa contratada,
conforme precos constantes na ata de registro de precos, a contar da
solicitacdo, apds assinatura da Nota de Empenho, conforme Ata de Registro de
Precos;

8.3. Caso necessario, A CONTRATADA podera solicitar prorrogacao do prazo
de entrega com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias Uteis da data final de
entrega, demonstrando os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo
previsto, com a devida comprovacéo, para analise e possivel aprovacédo por
parte da Administracao;
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8.4. Mediante Parecer favoravel da Diretoria do Hospital Geral de Palmas e
Autorizacdo do Ordenador de Despesas, sera admitida prorrogacdo por até
mais 15 dias apos findado o prazo;

8.5. A nota de empenho sera enviada ao fornecedor pela Diretoria de
Compras/SES/TO, pelo seguinte endereco eletrbénico:
empenhosesau.to@gmail.com;

8.6. A empresa devera fornecer na proposta de precos o endereco eletrbnico
em que a SES/TO deverd enviar as Notas de Empenho das aquisi¢cdes
referentes a este(s) produto(s);

8.7. Fica sob responsabilidade da empresa informar a Diretoria de
Compras/SES/TO através do e-mail acima mencionado, qualquer alteracdo que
venha ocorrer no endereco eletronico informado pela empresa, durante a
vigéncia do contrato;

8.8. Se a CONTRATADA nédo cumprir o prazo de entrega ou recusar-se a
assinar o contrato, sem justificativa formal aceita pela CONTRATANTE, decaira
seu do direito de fornecer os produtos adjudicados, sujeitando-se as
penalidades previstas no Termo de Referéncia, sendo convocados os licitantes
remanescentes em ordem de classificagédo para contratar com a SES/TO.

9. CRITERIO DE JULGAMENTO DAS PROPOSTAS.

9.1. O critério de julgamento serd o de menor preco por item, em atencdo ao
Art. 33, inciso |, da Lei n° 14.133/2021, desde que atenda as exigéncias
contidas neste Termo de Referéncia e seus Anexos.

10. QUALIFICACAO TECNICA

10.1. Para fins de qualificacdo técnica devera a empresa comprovar:

10.1.1. Possuir atestado de capacidade técnica, emitido por Pessoa Juridica de
Direito Publico ou Privado, que comprove que a empresa fornece ou ja
forneceu objeto igual ou semelhante ao objeto da licitac&o;

10.1.2. Licenca de Funcionamento emitido pela Vigilancia Sanitaria Distrital,
Estadual ou Municipal, emitida pelo Orgdo Sanitario competente, quando nao
houver apresentar documento equivalente ou sua dispensa quando for o caso;

10.1.3. Autorizacdo de Funcionamento (AFE) ativa e emitida pela ANVISA;

10.1.4. Possuir Registro dos produtos, via impressao no site da ANVISA,
conforme previsto na Lei n° 6.360 de 23 de setembro de 1976, ou sua
Dispensa de Registro, quando for o caso;
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10.1.5. Proposta de precos que apresente as informacdes técnicas conforme
Anexo Il.

11. HABILITACAO FISCAL E JURIDICA
11.1. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

11.2. Prova de regularidade para com as Fazendas: Federal, Estadual e
Municipal, do domicilio ou sede do licitante.

11.3. Certificado de Regularidade do FGTS, expedido pela Caixa Econdmica
Federal, conforme alinea "a" do artigo 27 da Lei n° 8.036/90, devidamente
atualizado;

11.4. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT, conforme Lei n°.
12.440/11, devidamente atualizada.
12. CONDIQOES DE FORNECIMENTO.

12.1. Relativo as condicBes de fornecimento, a CONTRATADA devera:

a) Entregar o produto obedecendo rigorosamente as condi¢des deste Termo de
Referéncia e seus anexos;

b) Entregar o produto obedecendo rigorosamente as condi¢des do Contrato, se
houver;

c) Entregar o produto obedecendo rigorosamente a legislacdo vigente inerente
ao objeto.

12.2. Nas operacfes ou prestacoes, relativas a aquisicdo de mercadorias ou
servicos por orgdo da administracdo publica estadual, suas autarquias e
fundacbes, o licitante deverd apresentar sua proposta deduzido o ICMS
incidente na operacao ou prestacdo, nos termos do Decreto n° 2.912 de 29 de
dezembro de 2006 e suas alteragdes.

13. CONDICOES DE RECEBIMENTO.
13.1. O objeto deste Termo de Referéncia sera recebido em conformidade com
o disposto no Art. 140, inciso Il em se tratando de compras, da Lei 14.133/21.:

13.1.1. Provisoriamente:

a) De forma sumaria, pelo responsavel por seu acompanhamento e
fiscalizacdo, com verificagdo posterior da conformidade do material com as
exigéncias contratuais.

13.1.2. Definitivamente:
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a) Por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, mediante
termo detalhado que comprove o atendimento das exigéncias contratuais.

b) Apds a verificacdo da qualidade, funcionalidade e quantidade do material, e
consequentemente a aceitagao;

c) Neste momento, sera atestada a respectiva Nota Fiscal, em seu verso,
assinado pelo fiscal do contrato o canhoto da Nota Fiscal.

d) O recebimento definitivo do(s) material(is) ndo devera exceder o prazo de
10 (dez) dias uteis, a contar do recebimento provisorio;

13.2. A SES/TO recusara o produto nas seguintes hipoteses:

a) O objeto do contrato podera ser rejeitado, no todo ou em parte, quando
estiver em desacordo com o contrato, com sua funcionalidade, qualidade e
especificacdes constantes na Proposta da Contratada e neste Termo de
Referéncia, devendo ser substituido, a custa da Contratada, sem prejuizo e/ou
onus para a Administragéo;

b) O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluira a responsabilidade civil
pela solidez, seguranca nem a responsabilidade ético-profissional pela perfeita
execucao do contrato, nos limites estabelecidos pela lei ou pelo contrato.

c) Quando apresentarem qualquer defeito durante a verificacdo de
conformidade;

d) Nos casos de sinais externos de avaria de transporte ou de qualidade e
quantidade do produto, verificados na inspecdo do mesmo, este devera ser
substituido por outro com as mesmas caracteristicas, no prazo de até 15
(quinze) dias corridos, a contar da data da comunicacdo oficial do ocorrido
emitida pelo Fiscal do Contrato;

e) Sera lavrado o Termo de Recusa, no qual se consignardo as
desconformidades e motivos da recusa e providéncias necessarias, devendo o
produto ser recolhido e/ou substituido.

13.3. Nos casos de substituicdo do produto, iniciar-se-40 0Ss prazos e
procedimentos estabelecidos nestas condi¢des de recebimento.

13.4. Os materiais de origem estrangeira deverdo constar em suas embalagens
as informacfes em portugués, para conhecimento e classificacao;

13.5. O recebimento provisdrio ou definitivo ndo exclui a responsabilidade civil
pela solidez e seguranca do produto, nem ético-profissional pela perfeita
execugdo do contrato, dentro dos limites estabelecidos pela lei ou pelo
contrato.
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13.6. A carga e a descarga serdo por conta da Contratada, sem 6nus de frete
para a SES/TO.

14. FORMA COMO OS PRODUTOS SERAO SOLICITADOS.

14.1. O(s) produto(s) sera (ao) solicitado(s) por meio do envio da Nota de
Empenho.

14.2. A Nota de Empenho sera enviada ao fornecedor pela SES pelo endereco
eletrbnico empenhosesau.to@gmail.com

15. DA FORMA DE COMUNICACAO COM A CONTRATADA.

15.1. Qualquer aviso, comunicacdo ou notificacdo de uma Parte a outra a
respeito do objeto a ser contratado, incluindo qualquer fatura de pagamento ou
notificacdes para reembolso de despesas devera ser feita por escrito e podera
ser entregue pessoalmente ou enviada por correio, ou meio eletrénico, em
qualquer caso com prova do seu recebimento, devendo ser enderecadas da
seguinte forma:

a) Se para a CONTRATADA, no endereco constante do preambulo do contrato
a ser firmado: A/C: Tel: (--) ---- e-mail: ----;

b) Se para a CONTRATANTE, no endereco constante do preambulo do
contrato a ser firmado: A/C: Tel: (--) ---- e-mail: ----;

15.2. Se qualquer das Partes modificarem seu endereco devera comunicar
imediatamente a outra, sob pena de a comunicacdo enviada na forma, nimero
e no endereco, fisico ou eletronico, previsto nesta Clausula ser tida e aceita
como Vvdlida, inclusive para todos os fins de pagamento, citacdo inicial,
notificacdo, intimacdo e/ou ciéncia originados de atos administrativos ou
judiciais.

16. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA.

16.1. A Contratada deve cumprir todas as obrigacdes constantes no Termo de
Referéncia e seus anexos e sua proposta, assumindo como exclusivamente
seus 0s riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita execucéo do objeto
e, ainda:

16.1.1. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condicbes, conforme
especificacdes, prazo e local constantes no Termo de Referéncia e seus
anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal, na qual constardo as
indicagOes referentes ao objeto contratado;
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16.1.2. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de
acordo com os artigos 12, 13 e 17 a 27, do Cddigo de Defesa do Consumidor
(Lei n° 8.078, de 1990);

16.1.3. Substituir, reparar ou corrigir, as suas expensas, no prazo fixado neste
Termo de Referéncia e seus anexos, 0 objeto com avarias ou defeitos;

16.1.4. Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro) horas
gue antecede a data da entrega, 0os motivos que impossibilitem o cumprimento
do prazo previsto, com a devida comprovacao;

16.1.5. Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com
as obrigacdes assumidas, todas as condi¢cdes de habilitacdo e qualificacdo
exigidas na licitacao.

17. DAS OBRIGAC}C)ES DA CONTRATANTE.
17.1. Prestar as informacdes e o0s esclarecimentos que venham a ser

solicitados pela CONTRATADA,

17.2. Disponibilizar o local de entrega e a Comissdo responsavel pelo
recebimento;

17.3. Receber os produtos adjudicados, nos termos, prazos quantidade,
qualidade e condicbes estabelecidas neste Termo de Referéncia e seus
anexos;

17.4. Rejeitar, no todo ou em parte, os produtos que a CONTRATADA
entregar fora das especificacdes do Termo de Referéncia e seus anexos;

17.5. Comunicar a CONTRATADA até o 5° (quinto) dia util, apés apresentacdo
da Nota Fiscal, o aceite do servidor responsavel pelo recebimento, dos
produtos adquiridos;

17.6. Fiscalizar a execucdo do objeto, aplicando as sancdes cabiveis, quando
for o caso;

17.7. Efetuar o pagamento a CONTRATADA no prazo determinado neste
Termo de Referéncia e seus anexos, inclusive, no contrato.

18. DAS CONDICOES DE PAGAMENTO.
18.1. A CONTRATANTE efetuara o pagamento mediante Ordem Bancaria

creditada em conta corrente, até 30 (trinta) dias apds o protocolo de entrada da
Nota Fiscal devidamente atestada junto a CONTRATANTE;
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18.2. Na ocorréncia de rejeicdo da(s) Nota(s) Fiscal(is), motivada por erro ou
incorrecdes, 0 prazo estipulado no paragrafo anterior, passara a ser contado a
partir da data da sua representacao;

18.3. Os pagamentos ndo serdo efetuados atravées de boletos bancarios, sendo
a garantia do referido pagamento a propria Nota de Empenho;

18.4. Apresentar, junto com a Nota Fiscal, as certiddes que comprovem a
regularidade com as condicbes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na
licitagdo conforme ao disposto no Art. 92 inciso XVI da Lei n® 14.133/21 “XVI - a
obrigacdo do contratado de manter, durante toda a execucdo do contrato, em
compatibilidade com as obrigacdes por ele assumidas, todas as condi¢des
exigidas para a habilitacdo na licitacdo, ou para a qualificacdo, na contratacdo
direta.” Comprovacgéao da situagao de regularidade fiscal da contratada perante
0 INSS, FGTS, Receita Federal, Estadual, Municipal e Justica do Trabalho.

19. DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO.

19.1. A fiscalizacdo/gestdo sera exercida por servidores designados por
Portaria pelo CONTRATANTE, aos quais competird acompanhar a execucao
da contratacdo e sanar as duvidas que surgirem, nos termos do art. 104 e 117
da Lei Federal n°® 14.133/2021;

19.2. Demais obrigacGes, vide Portaria — 494/2022/SES/GASEC, de 27 de
maio de 2022, publicada no Diario Oficial do Estado n°. 6098 de 31 de maio de
2022, ou outra portaria que venha a substitui-la na época da assinatura do
contrato, bem como na forma do Manual do Gestor de Contratos do Tribunal de
Contas do Estado.

20. DAS SAN(;()ES ADMINISTRATIVAS.
20.1. O licitante ou o contratado sera responsabilizado administrativamente
pelas seguintes infracdes:

20.1.1. Dar causa a inexecucao parcial do contrato;

20.1.2. Dar causa a inexecucdo parcial do contrato que cause grave dano a
Administracdo, ao funcionamento dos servicos publicos ou ao interesse
coletivo;

20.1.3. Dar causa a inexecucao total do contrato;
20.1.4. Deixar de entregar a documentacao exigida para o certame;

20.1.5. Ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente
devidamente justificado;

SES/HGP/DG/LOGIST

Documento foi assinado digitalmente por AFONSO PIVA DE SANTANA em 03/07/2023 09:51:19.

A autenticidade deste documento pode ser verificada no site https://sgd.to.gov.br/verificador, informando o cédigo verificador: D56AB73701528CEL1.



Hospital Geral de Palmas Dr. Francisco Ayres

Quadra 201 Sul - Av. NS1, Conj. 02, Lote 01 - Plano Diretor Sul,
Palmas - TO, CEP: 77015-202

Tel. (63) 3218-7814

secreTARA  TOCANTINS

DA SAUDE  GovERNO DO ESTADO

;:s
<<

9%

2s
\:g
g\

d

20.1.6. Nao celebrar o contrato ou ndo entregar a documentacéo exigida para a
contratacao, quando convocado dentro do prazo de validade de sua proposta;

20.1.7. Ensejar o retardamento da execucdo ou da entrega do objeto da
licitagdo sem motivo justificado;

20.1.8. Apresentar declaracdo ou documentacédo falsa exigida para o certame
ou prestar declaracédo falsa durante a licitagcdo ou a execuc¢ao do contrato;

20.1.9. Fraudar a licitacdo ou praticar ato fraudulento na execucao do contrato;

20.1.10. Comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer
natureza;

20.1.11. Praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitacéo;

20.1.11. Praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n° 12.846, de 1° de agosto
de 2013.

20.2. Serao aplicadas ao responsavel pelas infracdes administrativas previstas
nesta Lei as seguintes sangoes:

20.2.1. Adverténcia;

20.2.2. Multa;

20.2.3. Impedimento de licitar e contratar;

20.2.4. Declaragao de inidoneidade para licitar ou contratar.

20.3. Na aplicacdo das sancdes serao considerados:

20.3.1. A natureza e a gravidade da infracdo cometida;

20.3.2. As peculiaridades do caso concreto;

20.3.3. As circunstancias agravantes ou atenuantes;

20.3.4. Os danos gue dela provierem para a Administracdo Publica;

20.3.5. A implantacdo ou o aperfeicoamento de programa de integridade,
conforme normas e orientacdes dos 6rgaos de controle;

20.4. A multa ndo podera ser inferior a 0,5% (cinco décimos por cento) nem
superior a 30% (trinta por cento) do valor do contrato e sera aplicada aos
responsaveis por qualquer das infracdes administrativas previstas no subitem
“20.1.1. a2 20.1.11.", sendo possivel a cumulacgao;

21. DA VIGENCIA CONTRATUAL.
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21.1. O prazo de vigéncia da contratacdo sera contado a partir da emissao da
Nota de Empenho, finalizando com o pagamento da despesa, respeitando o
exercicio financeiro.

21.2. O Termo de Contrato serd substituido pela Nota de Empenho de
despesa, conforme o Art. 95, inciso Il da Lei n® 14.133/2021, pois a entrega
sera imediata e ndo havera parcelamento de entrega e nem obriga¢des futuras.

22. DA SUBCONTRATACADO.

22.1. N&o sera admitida a subcontratacéo do objeto licitatorio.

23. DA GARANTIA DA CONTRATACAO.

23.1. Nao havera exigéncia de garantia contratual para este objeto.
24. CUSTO ESTIMADO DA AQUISICAO.

24.1. O valor estimado é de R$ 7.172,80 (sete mil, cento e setenta e dois reais
e oitenta centavos), conforme Mapa de Cotacdo de Precos (SGD -
2023/30559/154902) de acordo com os critérios adotados pela Geréncia de
Cotagdo SES/SAEL/DC/GCOT.

25. ALINHAMENTO ENTRE ACONTRATACAO E O PLANEJAMENTO.

25.1. A contratacdo esta alinhada as ac¢des do planejamento estabelecidas pela
Secretaria de Estado da Saude.

26. CONSIDERACOES FINAIS.

26.1. A elaboracéo do presente Termo de Referéncia é de responsabilidade da
Diretoria Geral do Hospital Geral de Palmas, todavia as informac¢des referentes
aos precos de mercado foram extraidas do Mapa de Pesquisa de Precos de
Mercado, cujas informacdes nele contidas sdo de responsabilidade da
Gerencia de Cotacdo, sendo de responsabilidade desta Diretoria acrescentar
as informacfes minimas necessarias conforme o Art. 6° da Lei 14.133/21.

26.2. A aceitacdo do objeto serd com base nas especificacfes contidas neste
Termo de Referéncia;

26.3. Em caso de manifestacdo de desisténcia do fornecedor, fica
caracterizado descumprimento total da(s) obrigacdo(6es) assumida(s),
sujeitando-o0 as penalidades legalmente estabelecidas e a imediata perda da
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garantia de proposta em favor do 6rgdo ou entidade licitante, conforme
estabelecido no art. 90 § 5° da Lei 14.133/2021,

26.4. Os casos omissos no presente Termo de Referéncia deverdo observar a
legislacao de regéncia Lei 14.133/2021.

29. REQUISITOS DA CONTRACAO.

29.1. Os requisitos da contratacdo como um todo encontra-se pormenorizada
neste Termo de Referéncia.

30. DOS ANEXOS.

30.1. ANEXO | - Estimativa das quantidades e valor estimado da contratacao;
30.2. ANEXO II - Modelo de proposta de precos.
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31. DAS ASSINATURAS.

31.1. Responsavel técnico pela elaboracédo do presente Termo de Referéncia:
Marcus Vinicius.

Palmas, 29 de junho de 2023.

Assinatura Eletrbnica
ALDEMES MIRANDA COSTA
Superviséo de Compras

Assinatura Eletrénica
LEONARDO DE O. TOLEDO SILVA
Diretor Geral
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ANEXO |

Hospital Geral de Palmas Dr. Francisco Ayres

Quadra 201 Sul - Av. NS1, Conj. 02, Lote 01 - Plano Diretor Sul,

Palmas - TO, CEP: 77015-202
Tel. (63) 3218-7814

ESTIMATIVA DAS QUANTIDADES E VALOR ESTIMADO DA CONTRATACAO

ITEM | ESPECIFICACAO UND | QUANT. |UNIT.| TOTAL
1 |AZUL PATENTE, | AMP. 160 44,83 | R$7.172,80
CONCENTRACAO 2,5%,
FORMA  FARMACEUTICA
SOLUCAO INJETAVEL, 2 ML
VALOR ESTIMADO R$ 7.172,80

Documento foi assinado digitalmente por AFONSO PIVA DE SANTANA em 03/07/2023 09:51:19.
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ANEXO I
MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

[Papel timbrado da empresa]
PROPOSTA DE PRECOS
A Secretaria da Saude do Estado do Tocantins,
Assunto: Processo Administrativo 2023/30550/

Senhor (a) autoridade competente, segue abaixo nossa proposta de precos
devidamente realinhada, conforme segue:

~ PRECO | PRECO

ITEM | UND. DESCRICAO QUANT. UNITARIO | TOTAL

Produto: R$ R$

Nome comercial:

Fabricante:

Quantidade por

embalagem:

Validade do produto:

Numero do registro do

produto na ANVISA/MS:

VALOR TOTAL DA PROPOSTA DE PRECOS

DADOS GERAIS
Enderego completo:

Telefone:

Fax:

E-mail:

Banco:

Agéncia:
Conta-corrente:
CNPJ:

Prazo de entrega:
Prazo de pagamento:
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Declaro que aceito todas as condic6es do Termo de Referéncia.

Local / data
Atenciosamente,

Nome completo e assinatura do responsavel
Notas:

a) Podera ser adotado outro modelo deste que contenha todas as informacdes
acima;

b) Nado se admitira proposta de precos cujo valor ofertado para o item seja
superior ao preco maximo que a SES/TO se dispde a pagar;

c) Caso o produto seja isento, no campo “N°. do Registro na ANVISA”, deve
ser informado a norma que isenta de Registro;

d) Estando o registro vencido, apresentara a copia legivel da solicitacdo de
sua revalidacdo, conforme paragrafo 6° do artigo 14, do Decreto Federal n°
79.094, de 5 de janeiro de 1977, acompanhada de cépia da publicacédo do
registro vencido.
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