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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

SeCRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

SGD: 2024/30559/089201
PROCESSO N°. 2024/30550/002055

TERMO DE REFERENCIA — 18/2024/SES/HGPP/DG/LOGIST

SOLICITANTE
Diretoria: Diretoria Geral do Hospital Geral de Palmas Telefone:
63-3218-7806
DOTACAO ORCAMENTARIA
Fonte de Recursos : 1 1.600.0000.250/2766
Classificacao Orcamentéaria|: | 30550.10.302.1165.4539
Natureza de Despesa : 13.3.90.30
Acdo / PPA / . | 4539 — Assistencia hospitalar e ambulatorial
Orcamento na rede prépria da SES-TO.
Programa Finalistico : 11165 — TO Cuidando da Saude.
Ata de Registro de Precos |: [( ) Sim (x) Nao

MANIFESTACAO DA AUTORIDADE COMPETENTE

Vistos etc...
Apos analise, decido:

I. Aprovar o] presente Termo de Referéncia;
II. Autorizar a realizacdo da despesa, por meio de processo de
aguisicao, se assim a Lei exigir;
[ll. Cumpra-se na forma da Lei.

Palmas, 04/11/2024.

Assinatura Digital

CARLOS FELINTO JUNIOR
Secretario de Estado da Saude
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OBJETO

1.1. Aquisicdo de protese peniana maleavel para atendimento do Hospital
Geral de Palmas, conforme condicdes e exigéncias estabelecidas neste Termo
de Referéncia e anexo.

1.2. Especificagao dos servigos a serem contratados.

ITEM ESPECIFICACAO COD. SUS UNID. | QTD.

01 PROTESE PENIANA MALEAVEL | 07.02.06.002-0 | UNID 01

(SEMI RIGIDA), UTILIZADA NO
TRATAMENTO DE DISFUNCOES
ERETEIS CONFECCIONADA
POR LIGA METALICA,
ENVOLVIDA POR  SILICONE
BIOCOMPATIVEL, QUE PERMITE
RIGIDEZ E MALEABILIDADE
SATISFATORIA DO  PENIS.
EMBALADO.

1.3. O objeto desta contratacdo ndo se enquadra como sendo de bem de luxo,
conforme Decreto N° 10.818, de 27 setembro de 2021;

1.4. O objeto desta contratacédo € caracterizado como bens comuns, conforme
justificativa constante neste Termo de Referéncia.

1.5. O prazo de vigéncia da contratacao € de 60 (sessenta) dias contados do
recebimento da Nota de Empenho, na forma do artigo 105 da Lei N° 14.133, de
1 de abril de 2021.

1.6. Para este objeto sera dispensado o instrumento de contrato, na hipétese
do art. 95, incisos | da Lei N.° 14.133, de 2021.

1.7. Nao se trata de aquisicdo de fornecimento continuo.

2. JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO

2.1. Trata-se de paciente com sequela prostatectomia radical (disfuncéo erétil
total). Teste de erecao farmaco-induzido com resultado negativo para erecao, a
prétese peniana semirrigida, também conhecida como prétese peniana
maleavel, € um dispositivo médico implantavel utilizado no tratamento da
disfuncéo erétil grave que nao responde a outras formas de tratamento menos
invasivas, como medicamentos orais, terapia injetavel ou dispositivos de vacuo.
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A finalidade principal dessa protese é restaurar a capacidade de ter uma
erecao funcional e satisfatéria para a atividade sexual.

3. FORMA DE CONTRATACAO

3.1. ALei N°14.133, de 2021, que trata de licitagcdes e contratos, em seu artigo
75, 1l, define que a licitagdo podera ser dispensada para contratacdo que
envolva valores inferiores a R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais), no caso de
outros servicos e compras; atualizados pelo Decreto N° 11.871/2023 para R$
59.906,02 (cinquenta e nove mil novecentos e seis reais e dois centavos),
atualmente.

Art. 75. E dispensavel a licitagdo:

(..

Il - para contratacdo que envolva valores inferiores a R$
50.000,00 (cinquenta mil reais), no caso de outros servigos e
compras;

3.2. O Artigo 72 da Lei N° 14.133/2021 trata especificamente do processo de
contratacao direta, que abrange tanto os casos de inexigibilidade quanto os de
dispensa de licitagdo. Este artigo estabelece as diretrizes gerais para a
contratacdo direta pela Administracdo Publica, incluindo os critérios e
procedimentos que devem ser seguidos nessas situacoes.

Art. 72. O processo de contratacdo direta, que compreende 0s
casos de inexigibilidade e de dispensa de licitagdo, devera ser
instruido com os seguintes documentos:

I - documento de formalizacdo de demanda e, se for o caso,
estudo técnico preliminar, andlise de riscos, termo de
referéncia, projeto basico ou projeto executivo;

(..

3.3. Do Estudo Técnico Preliminar:

3.3.1 O art. 69 do Decreto Estadual N°. 6.606/2023, faculta a elaboragcdo do
estudo técnico preliminar para dispensa de licitacéo:

Art. 69. E facultada a elaboracgéo do estudo técnico preliminar
nas hipoteses previstas nos incisos |, Il, VIl e VIl do art. 75 da
Lei Federal no 14.133/2021, desde que justificada.

3.3.1.1. O objeto desta aquisicéo refere-se a bens de baixo valor e de baixa
complexidade, sem especificagcbes complexas ou personalizacdes, de facil
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alternativa de mercado. Logo, dispensa-se o referido estudo com base no art.
75, inciso Il, da Lei N°. 14.133/2021.

3.4. Da andlise de riscos:

3.4.1. Tal contratacdo ndo se enquadra como de grande complexidade ou
grande vulto exigindo maiores detalhamentos do objeto. A legislacdo considera
contratacdo de grande vulto, que é obrigatéria a referida andlise, a de valor
estimado superior a R$ 200 milhdes, conforme art. 6, inciso XXII, da lei
14.133/2021:

Art. 6° Para os fins desta Lei, consideram-se:

XXII - obras, servigos e fornecimentos de grande vulto: aqueles
cujo valor estimado supera R$ 200.000.000,00 (duzentos
milhdes de reais);

3.4.1.2. Para esta contratacdo, dispensara a analise de riscos, considerando
que tal instrumento que s6 se tona necessario quando o contrato envolve bens
ou servicos de alta complexidade, especificacdes técnicas detalhada ou
requisitos especiais, alta quantidade ou valor financeiro, inovacdo ou
desenvolvimento, aspectos ambientais e sociais, experiéncias anteriores
negativas entre outros. Desta forma, trata-se de contracdo de bens comuns de
baixo valor que podem optar por uma abordagem mais simplificada na anélise
de riscos, ja que os impactos de potenciais problemas podem ser mais
limitados.

4. DESCRICAO DA SOLUCAO

4.1. Contratagdo de empresa especializada no fornecimento de produto médico
hospitalar por meio de dispensa de licitacdo, na hipétese do art. 75, inciso Il, da
Lei N° 14.133, de 2021, para o atendimento regular do Hospital Geral de
Palmas.

4.2. A referida dispensa sera observada o Art. 72, inciso VIl da Lei supracitada.
5. REQUISITOS DA CONTRATACAO

5.1. O produto deve estar devidamente registrado na ANVISA para ser
comercializado e utilizado no pais, garantido que tenda aos padrbes de
seguranca, eficacia e qualidade estabelecidos pela agéncia reguladora,
devendo estar em conformidade com as normas técnicas estabelecidas pelo o
orgao regulador e outras normas relevantes para garantir sua seguranca e
eficécia.

6. MODELO DE EXECUCAO DO OBJETO

6.1. CRITERIOS DE SUSTENTABILIDADE:
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6.1.1. Os servicos que realizam o processamento de produtos para a saude
devem seguir as boas praticas estabelecidas pela Resolucdo da Diretoria
Colegiada — RDC 15/2012 da ANVISA, visando a seguranca do paciente e dos
profissionais envolvidos.

6.1.2. Respeitar a Resolucdo CONAMA N° 222/2018, que trata do tratamento e
da disposic¢éao final dos residuos dos servigos de saude.

6.1.3. Utilizar produtos de acordo com as diretrizes da ANVISA e INMETRO,
quando aplicavel.

6.1.4. Cumprir as disposicfes do Plano de Gerenciamento de Residuos de
Servigcos de Saude (PGRSS) e a Politica Nacional de Residuos Solidos (Lei N°
12.305/2010), que define principios, objetivos e diretrizes para a gestao
integrada e o gerenciamento de residuos soélidos.

6.1.5. Priorizar produtos reciclados e reciclaveis, sempre que possivel,
conforme o inciso Xl do art. 7° da Lei N° 12.305/2010, seguindo critérios de
consumo social e ambientalmente sustentaveis.

6.1.6. Armazenar residuos solidos perigosos conforme as normas da
ABNT/NBR 12235, para proteger a saude publica e o meio ambiente.

6.1.7. Seguir os procedimentos para coleta interna e externa de residuos de
servicos de saude de acordo com as normas da ABNT — NBR 12810 e
respeitar os requisitos minimos de construcdo e inspecdo dos coletores
transportadores de residuos conforme a NBR 14652.

6.1.8. As estacdes de transferéncia de residuos de servicos de saude devem
ser licenciadas pelo 6rgdo ambiental competente e manter as caracteristicas
originais de acondicionamento.

6.1.9. Classificacéo dos residuos:

« GRUPO A: Residuo biolégico potencialmente infectante. Descarte em
lixeira branca de 20L com tampa e pedal, em saco branco leitoso.

e GRUPO B: Residuo quimico-farmacéutico. Descarte em pote plastico
com tampa ou garrafa plastica resistente.

e GRUPO C: Residuo comum. Descarte em lixeira de 20L com tampa
acionada a pedal, em saco preto.

e« GRUPO D: Materiais perfuro cortantes. Descarte em embalagem rigida,
resistente a punctura, ruptura e vazamento, com tampa e identificada.

6.1.10. O gerenciamento e a destinacéo final dos insumos devem seguir a RDC
N° 306, de 07 de dezembro de 2024 e a Resolugcdo N° 358/2005 do M.A., que
dispdem sobre o regulamento técnico para o gerenciamento de residuos de
servicos de saude. Os servicos de saude sao responsaveis pelo correto
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gerenciamento de todos os residuos gerados, desde a producdo até a
destinagéo final, conforme a legislagéo brasileira.

6.2. Nao sera admitida a indicacdo de marcas, caracteristicas ou modelos para
0 objeto contratual.

6.3. Nao sera admitida a vedacao de contratacdo de marca ou produto para o
objeto contratual.

6.4. Nao sera admitida a subcontratacdo do objeto contratual.
6.5. N&o havera exigéncia de garantia contratual para esta contratacéo.
6.6. Amostra:

6.6.1. A Secretaria de Estado da Saude (SES/TO) podera solicitar amostras
dos produtos da empresa vencedora para verificar se atendem as exigéncias
do Termo de Referéncia e seus anexos, conforme o § 3° do artigo 17 da Lei N°
14.133/2021;

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

6.6.3. A equipe técnica sera composta por profissionais técnicos (médicos
especialistas) e pelo profissional responsavel pela area técnica, de acordo com
a especificidade do objeto;

6.6.4. Cada amostra devera ser identificada com uma etiqueta contendo as
seguintes informacdes: amostra para andlise, dados completos do fornecedor,
namero do item, nimero do Pregdo Eletrénico, nome do fornecedor, telefone,
e-mail, quantidade enviada e, acompanhada da amostra, catalogos dos itens
classificados com todas as especificacdes técnicas do produto;

6.6.5. A metodologia de avaliacdo técnica consiste nas seguintes etapas:

a) Verificar se a amostra enviada atende ao descritivo do Edital e a proposta
apresentada;

b) Avaliar tecnicamente a amostra quanto a qualidade, especificidade e objetivo
de uso, assegurando que ndo prejudique o paciente e 0 usuario e nao
comprometa a técnica, entre outros pontos, realizada pela equipe técnica
designada do Hospital Geral de Palmas;

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

d) O nédo atendimento a qualquer um dos requisitos acima torna a proposta do
licitante passivel de desclassificacéo;

e) Pareceres técnicos desfavoraveis a aceitacdo do produto poderdo ser
utilizados como instrumento para desclassificagéo do item.

6.6.6. A proposta/amostra serd desclassificada, sem prejuizo das sancdes
cabiveis, se a licitante:

SES/SUHP/HGP/DG/LOGIST

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 13/05/2025 14:23:28
ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: latagan de aratjo Barbosa EM 06/11/2024 07:35:05
EXISTEM MAIS 2 SIGNATARIOS, NA PAGINA DE ASSINATURA

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o cédigo: 7484F00501CFABIC | SGD:2024/30559/089201

PAGINA 152

B HASH: d3831de135(7ef50665196f002764ded120ac84267926d3a610eaf338683520. Documento digital disponivel em https://www.siga.to.gov.br/flowbee-pub/#/validar/2TE6-HALX-MNBZ-LVK5.



Pagina 7 de 21

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

SECRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

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

b) Apresentar produto de baixa qualidade;

c) Ofertar produto que ndo contemple as exigéncias do Edital e seus anexos ou
a legislacéo aplicavel,

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

6.6.7. O e-mail enviado com o cddigo de rastreamento devera conter
obrigatoriamente: nome da empresa, CNPJ, itens postados, telefone para
contato, nimero do Pregédo, data da postagem. O endereco de e-mail para
envio do codigo de rastreamento serd informado no ato da solicitagdo de
amostra. Em nenhuma hipétese as amostras apresentadas serdo consideradas
como inicio da entrega dos materiais ofertados. Desclassificada a
proposta/amostra, serdo convocadas as licitantes subsequentes. Caso a
licitante deseje recolher as amostras, nos casos possiveis de devolucéo,
devera informar em documento no ato da entrega da mesma e efetuar a
retirada em até 20 dias Uteis apds notificacdo pela SES-TO. Se a retirada das
amostras ndo ocorrer em 20 dias Uteis, as mesmas serdo descartadas.

7. PRAZO DE ENTREGA

7.1. O prazo de entrega do produto é de 10 (dez) dias corridos, em remessa
Unica, contados a partir da data do envio da Nota de Empenho via endereco
eletrbnico, ou salvo, se por motivo justo, a Contratada solicitar prorrogacao, e
este pedido ser aceito pela SES/TO;

8. LOCAL DE ENTREGA

8.1. O produto sera entregue no Setor de OPME do 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 8§ 1°, I, do artigo 40, da Lei N° 14.133/2021, em dia e horério
comercial.

9. OBRIGACOES DA CONTRATANTE

9.1 A nota de empenho sera enviada ao fornecedor pela Diretoria de
Compras/SES/TO, pelo seguinte endereco eletrénico:
empenhos.saude.to@gmail.com.

9.2. A empresa devera fornecer na proposta de precos o endereco eletrbnico
em que a SES/TO devera enviar as Notas de Empenho das aquisicbes
referentes a este(s) produto(s).

SES/SUHP/HGP/DG/LOGIST

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 13/05/2025 14:23:28
ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: latagan de aratjo Barbosa EM 06/11/2024 07:35:05
EXISTEM MAIS 2 SIGNATARIOS, NA PAGINA DE ASSINATURA

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o cédigo: 7484F00501CFABIC | SGD:2024/30559/089201

PAGINA 153

B HASH: d3831de135(7ef50665196f002764ded120ac84267926d3a610eaf338683520. Documento digital disponivel em https://www.siga.to.gov.br/flowbee-pub/#/validar/2TE6-HALX-MNBZ-LVK5.



Pagina 8 de 21

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

SECRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

9.3. 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.

9.4. 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:

9.5. Se qualquer das Partes modificarem seu endereco deverd 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 Valida, inclusive para todos os fins de pagamento, citacdo inicial,
notificacdo, intimacdo e/ou ciéncia originados de atos administrativos ou
judiciais.

10. GESTAO DO CONTRATO

10.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com
as clausulas avencadas e as normas da Lei N° 14.133, de 2021, e cada parte
respondera pelas consequéncias de sua inexecucdo total ou parcial (Lei N°
14.133/2021, art. 115, caput);

10.2. Em caso de impedimento, ordem de paralisagdo ou suspensdo do
contrato, o cronograma de execucdo sera prorrogado automaticamente pelo
tempo correspondente, anotadas tais circunstancias mediante simples apostila
(Lei N° 14.133/2021, art. 115, 85°);

10.3. A execucdo do contrato deverd ser acompanhada e fiscalizada pelo(s)
fiscal(is) do contrato, ou pelos respectivos substitutos (Lei N° 14.133/2021, art.
117, caput);

10.4. O fiscal do contrato anotara em registro proprio todas as ocorréncias
relacionadas a execucao do contrato, determinando o que for necessario para
a regularizacéo das faltas ou dos defeitos observados (Lei N° 14.133/2021, art.
117, 81°);

10.5. O fiscal do contrato informara a seus superiores, em tempo habil para a
adocdo das medidas convenientes, a situacdo que demandar decisdo ou
providéncia que ultrapasse sua competéncia (Lei N° 14.133/2021, art. 117,
§2°);

10.6. O contratado sera obrigado a reparar, corrigir, remover, reconstruir ou
substituir, a suas expensas, no total ou em parte, o objeto do contrato em que
se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes de sua execucao ou
de materiais nela empregados (Lei N° 14.133/2021, art. 119);
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10.7. O contratado sera responsavel pelos danos causados diretamente a
Administracdo ou a terceiros em razdo da execucao do contrato, e ndo excluira
nem reduzird essa responsabilidade a fiscalizacdo ou o acompanhamento pelo
contratante (Lei N° 14.133/2021, art. 120);

10.8. Somente o contratado sera responsavel pelos encargos trabalhistas,
previdenciérios, fiscais e comerciais resultantes da execucédo do contrato (Lei
N° 14.133/2021, art. 121, caput). A inadimpléncia do contratado em relagcédo aos
encargos trabalhistas, fiscais e comerciais ndo transferira a Administracdo a
responsabilidade pelo seu pagamento e ndo podera onerar o objeto do contrato
(Lei N° 14.133/2021, art. 121, §1°).

11. OBRIGACOES DA CONTRATADA

11.1. Efetuar a execucdo dos fornecimentos e/ou servicos em perfeitas
condicbes, no prazo e local indicado pela Administracdo, em estrita
observancia das especificacdes, acompanhado da respectiva nota fiscal
constando detalhadamente os fornecimentos/servi¢os prestados;

11.2. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes da execucdo, de
acordo com os artigos 12, 13, 18 e 26, do Cédigo de Defesa do Consumidor
(Lei N° 8.078, de 1990);

11.3. Comunicar a Administracdo, no prazo maximo de 24 (vinte e quatro)
horas que antecede a data da entrega/execucgéo, os motivos que impossibilitem
o0 cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovacao;

11.4. Manter, durante toda a execuc¢éo do contrato, em compatibilidade com as
obrigagcbes assumidas, todas as condices de habilitacdo e qualificacdo
exigidas;

11.5. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, nem mesmo parcialmente,
as obrigacbes assumidas, nem subcontratar qualquer das prestacdes a que
esta obrigada, exceto nas condicfes autorizadas no Termo de Referéncia;

11.6. Responsabilizarem-se pelas despesas dos tributos, encargos trabalhistas,
previdenciarios, fiscais, comerciais, taxas, fretes, seguros, deslocamento de
pessoal, prestacdo de garantia e quaisquer outras que incidam ou venham a
incidir na execucao do contrato;

11.7. Responsabilizarem-se pela entrega os produtos/servigo no local indicado
pela contratante.

11.8. A contratada devera 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, ndo sendo inferior
a validade acima, imputando-lhe os 6nus decorrentes da cobertura dos
prejuizos pela entrega dos mesmos em desconformidade com o especificado
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neste termo de referencia, caso ndo seja possivel a troca, tudo a encargo da
Contratada,

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

11.10. 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 ndo concorreu;

11.11. 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,;

11.12. Caso necessério, A Contratada podera solicitar prorrogacéo do prazo de
entrega com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias uUteis da data final de
entrega, demonstrando os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo
previsto, com a devida comprovacgao, para andlise e possivel aprovacdo por
parte da Administragao;

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

11.14. Os produtos fornecidos deverao possuir embalagens, contendo: nome e
website do fabricante, data do término da garantia e dados para acionamento
da garantia.

12. OBRIGACOES DA CONTRATANTE

12.1. Receber o objeto no prazo e condicbes estabelecidas no Termo de
Referéncia e seus anexos;

12.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens
recebidos provisoriamente com as especificacbes constantes do Termo de
Referéncia e da proposta, para fins de aceitacédo e recebimento definitivo;

bY

12.3 Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou
irregularidades verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido,
reparado ou corrigido;

12.4 Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigac6es da Contratada,
através de comissao/servidor especialmente designado;

12.5 Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao
fornecimento do objeto, no prazo e forma estabelecidos no Termo de
Referéncia;
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12.6 A Administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos
pela Contratada com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do presente
Termo de Contrato, bem como por qualquer dano causado a terceiros em
decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou
subordinados.

13. SANCOES ADMINISTRATIVAS

13.1. As sancbes aplicaveis seréo as previstas nos artigos 155 e seguintes da
Lei 14.133/21, respeitados a ampla defesa e contraditorio.

14 CRITERIOS DE MEDICAO E DE PAGAMENTO

14.1. Os produtos serdo recebidos provisoriamente, de forma sumaria, pelo
responsavel pelo acompanhamento e fiscalizagdo do contrato, assim que o
objeto for entregue, com verificacdo posterior da conformidade do material com
as especificacbes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta,

14.2. Os produtos poderao ser rejeitados, no todo ou em parte, inclusive antes
do recebimento provisério, quando em desacordo com as especificacdes
constantes no Termo de Referéncia e na proposta, devendo ser substituidos no
prazo de 10 (dez) dias uteis, a contar da notificacdo da contratada, as suas
custas, inclusive das despesas referentes a retirada dos bens rejeitados, sem
prejuizo da aplicacdo das penalidades;

14.3. O recebimento definitivo ocorrer4 no prazo de até 30 (dias), a contar do
recebimento ou instrumento de cobranca equivalente pela Administracao, apés
a verificacdo da qualidade e quantidade do material e consequente aceitacao
mediante termo detalhado;

14.4. O prazo para recebimento definitivo poderd ser excepcionalmente
prorrogado, de forma justificada, por igual periodo, quando houver necessidade
de diligéncias para a afericdo do atendimento das exigéncias contratuais;

14.5. No caso de controvérsia sobre a execucao do objeto, quanto a dimensao,
qualidade e quantidade, devera ser observado o teor do art. 143 da Lei n°
14.133, de 2021, comunicando-se a empresa para emissdo de Nota Fiscal no
que pertine a parcela incontroversa da execucdo do objeto, para efeito de
liquidacéo e pagamento;

14.6. O prazo para a solucéo, pelo contratado, de inconsisténcias na execucao
do objeto ou de saneamento da nota fiscal ou de instrumento de cobranca
equivalente, verificadas pela Administracdo durante a andlise prévia a
liquidacdo de despesa, ndo serd computado para os fins do recebimento
definitivo;

14.7. Se a entrega e/ou a substituicdo dos produtos rejeitados néo for realizada
no prazo estipulado, o fornecedor estara sujeito as san¢des previstas no Edital
e na ata de registro de precos;
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14.8. O recebimento provisorio ou definitivo ndo excluira a responsabilidade
civil pela solidez e pela seguranga do servico nem a responsabilidade ético-
profissional pela perfeita execucédo do contrato.

14.09. A Contratante efetuard o pagamento até 30 (trinta) dias apdés o
protocolo de entrada da Nota Fiscal devidamente atestada, sendo a garantia do
referido pagamento a propria Nota de Empenho;

14.10. 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;

14.11. No caso de atraso pelo contratante, os valores devidos ao contratado
serdo atualizados monetariamente entre o termo final do prazo de pagamento
até a data de sua efetiva realizacdo, mediante aplicacdo do indice IPCA de
correcdo monetaria.

14.12. O pagamento serd efetuado mediante Ordem Bancaria creditada em
conta corrente;

14.13. A Contratada devera indicar no corpo da Nota Fiscal, 0 nUmero e nome
do banco, agéncia e conta corrente onde devera ser feito o pagamento via
ordem bancéria, bem como o numero do Processo, do Pregao Eletronico,
Contrato e/ou Empenho e Descricdo detalhada dos bens ou servicos faturados;

14.14. Sera também observado para o pagamento, o regulamento aprovado
pelo Decreto n° 6.597, de 01 de marco de 2023, bem como demais legislactes
pertinentes;

14.15. Caso constatado alguma irregularidade na Nota Fiscal, estas serdo
devolvidas ao fornecedor, com as informagcfes que motivaram sua rejeicao,
para as necessarias corregdes, contando-se 0 prazo para pagamento, a sua
reapresentacéo;

14.16. Nenhum pagamento sera efetuado a Contratada, enquanto pendente de
liquidacdo qualquer obrigacdo financeira que Ihe for imposta, em virtude de
penalidade ou inadimpléncia.

14.17. E vedada a realizaco de pagamento antes da execuc&o do objeto ou se
0 mesmo nao estiver de acordo com as especificacdes deste instrumento.
15. FORMA E CRITERIOS DE SELEC}AO DO FORNECEDOR

15.1. O fornecedor sera selecionado por meio de dispensa de licitagdo, com
fundamento na hipotese do art. 75, inciso Il da Lei N.° 14.133, de 2021, que
culminara com a selecéo da proposta de menor preco.

15.2. Qualificagdo Técnicas da Contratada:

SES/SUHP/HGP/DG/LOGIST 1|

B HASH: d3831de135(7ef50665196f002764ded120ac84267926d3a610eaf338683520. Documento digital disponivel em https://www.siga.to.gov.br/flowbee-pub/#/validar/2TE6-HALX-MNBZ-LVK5.

0,
FE e

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 13/05/2025 14:23:28
ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: latagan de aratjo Barbosa EM 06/11/2024 07:35:05

EXISTEM MAIS 2 SIGNATARIOS, NA PAGINA DE ASSINATURA

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o cédigo: 7484F00501CFABIC | SGD:2024/30559/089201



Pagina 13 de 21 PAGINA 159

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

SECRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

15.2.1. Atestado de Capacidade Teécnica, 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:

15.2.2. Licenga de Funcionamento, emitida 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:

15.2.3. Autorizacdo de Funcionamento (AFE) ativa e emitida pela ANVISA;
15.2.4. Registro dos produtos na ANVISA, via impressdo 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.

15.3. Habilitacdo Fiscal, Juridica e Qualificacdo Econdmica Financeira:

15.3.1. Prova de inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

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

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

15.3.4. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas — CNDT, conforme Lei N°.
12.440/11, devidamente atualizada;

15.3.5. Declaracéo de inexisténcia de impedimento para licitar ou contratar;
15.3.6. Certiddo negativa de feitos sobre faléncia expedida pelo distribuidor da
sede do licitante.

16. ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATACAO

16.1. O valor estimado total da contratacdo sera conforme custo unitario aposto
no Mapa de Pesquisa de Precos, de acordo com os critérios adotados pela
Geréncia de Cotacao - GCOT/DC/SAEL.

17. DISPOSICOES COMPLEMENTARES

17.1. Amostra:

17.1.1. A SES poderé 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 o § 3° do artigo 17, da Lei N°
14.133/2021.:

a) As amostras serdo encaminhadas e aferidas pela equipe técnica do Hospital
Geral de Palmas;

SES/SUHP/HGP/DG/LOGIST Ofpaas]

B HASH: d3831de135(7ef50665196f002764ded120ac84267926d3a610eaf338683520. Documento digital disponivel em https://www.siga.to.gov.br/flowbee-pub/#/validar/2TE6-HALX-MNBZ-LVK5.

0,
FE e

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 13/05/2025 14:23:28
ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: latagan de aratjo Barbosa EM 06/11/2024 07:35:05

EXISTEM MAIS 2 SIGNATARIOS, NA PAGINA DE ASSINATURA

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o cédigo: 7484F00501CFABIC | SGD:2024/30559/089201



Pagina 14 de 21 PAGINA 160

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

SECRETARIA  TOCANTINS

DA SAUDE GOVERNO DO ESTADO

b) A equipe técnica serd composta por profissionais técnicos (médicos
especialistas) e profissional responsével pela area técnica de acordo a
especificidade do objeto.

c) Cada amostra deverd ser identificada com uma etiqueta contendo as
seguintes informacgdes: amostra para analise, além dos dados completos da
referida, nimero do item e numero do processo, nome do fornecedor, telefone
e e-mail, quantidade enviada, deverdo vir acompanhados da amostra,
catalogos dos itens classificados, com todas as especificagbes técnicas do
produto.

17.2. 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 sera 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 aceitacdo do produto, os
mesmos produtos poderdo ser utilizados como instrumento para
desclassificacdo do item.

17.3. Tera a proposta/amostra desclassificada, sem prejuizo das sancdes
cabiveis, a licitante que:

a) Nao apresentar a amostra no prazo maximo de 10 dias corridos e nas
condicbes 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.

17.4. O email enviado com o codigo de rastreamento deverd conter
obrigatoriamente as seguintes informacdes:

a) Nome da empresa;
b) CNPJ;
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c) Itens postados;

d) Telefone para contato;
e) Numero do Processo;
f) Data da postagem;

g) Sera informado no ato da solicitacdo de amostra o0 endereco de e-mail que a
empresa devera informar o cédigo de rastreamento;

h) Em nenhuma hipotese as amostras apresentadas serao 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
devolucao, devera informar em documento no ato da entrega da mesma;

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

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

18. Troca de marca:

18.1. A substituicdo de marca sé sera autorizada desde que cumpridos 0s
seguintes requisitos:

a) 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 for¢ca maior),
comprovado pelo fabricante e/ou a empresa.

b) A nova marca ofertada deve ser de qualidade igual ou superior a
inicialmente cotada de forma a atender todos o0s requisitos que foram
solicitados neste Termo de Referéncia;

18.2. A SES analisard 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;

18.3. 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.

19. GARANTIA DA CONTRATACAO

SES/SUHP/HGP/DG/LOGIST Ofpaas]
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19.1. Nao havera exigéncia da garantia da contratacdo dos arts. 96 e seguintes
da Lei N° 14.133, de 2021, em razdo de esta contratacédo ser de baixo valor e
de baixa complexidade.

20. ANEXO

21.1. Modelo de proposta de precos que apresente as informacdes técnicas
conforme Anexo I.

Palmas, capital do estado, aos 05 dias do més de novembro do ano de
2024
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Diretor Administrativo e Financeiro/HGP

Assinatura Digital
IATAGAN ARAUJO BARBOSA
Diretor Geral/HGP

Assinatura Digital

CARLOS FELINTO JUNIOR
Secretario de Estado da Saude
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ANEXO |
MODELO DE PROPOSTA DE PRECOS

[Papel timbrado da empresa]

PROPOSTA DE PRECOS

A Secretaria da Salde do Estado do Tocantins,
Assunto: Processo Administrativo 2024/30550/

Senhora autoridade competente, segue abaixo nossa proposta de precos
devidamente realinhada:

x 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:
Declaro que aceito todas as condi¢cbes do Termo de Referéncia.

Local / data
Atenciosamente,

Nome completo e assinatura do responsavel

2
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b) Nado se admitira proposta de precos cujo valor ofertado para o item seja
superior ao pre¢co maximo que a SES/TO se dispbe 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 coépia da publicacdo do
registro vencido.
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SGD: 2026/30559/063210
PROCESSO N°: 2024/30550/002055 .
ASSUNTO: ERRATA AO TERMO DE REFERENCIA

ERRATA - 06/2026/SES/HGPP/DG/LOGIST

Este documento tem por objetivo retificar o TERMO DE REFERENCIA -
18/2025/SES/HGPP/DG/LOGIST — originado em 04/11/2024, visto que foi
identificada a necessidade de justificativa de uma grade da entrega dos
materiais. Reconhecendo a importancia de garantir a clareza e precisdo deste
documento para todos os envolvidos no processo.

Onde se lé:

ITEM ESPECIFICACAO COD. SUS UNID. | QTD.

01 | PROTESE PENIANA MALEAVEL | 07.02.06.002-0 | UNID 01
(SEMI RIGIDA), UTILIZADA NO
TRATAMENTO DE
DISFUNCOES ERETEIS
CONFECCIONADA POR LIGA
METALICA, ENVOLVIDA POR
SILICONE BIOCOMPATIVEL,
QUE PERMITE RIGIDEZ E
MALEABILIDADE
SATISFATORIA DO  PENIS.
EMBALADO.

Leia-se:

ITEM ESPECIFICACAO COD. SUS UNID. | QTD.

01 | PROTESE PENIANA MALEAVEL | 07.02.06.002-0 | UNID | 01
(SEMI RIGIDA), UTILIZADA NO
TRATAMENTO DE
DISFUNCOES ERETEIS
CONFECCIONADA POR LIGA
METALICA, ENVOLVIDA POR
SILICONE  BIOCOMPATIVEL,
QUE PERMITE RIGIDEZ E
MALEABILIDADE
SATISFATORIA DO  PENIS.
EMBALADO.
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OBSERVAGAO:

Conforme explicado pelo médico urologista, somente durante o procedimento
cirargico é possivel determinar as dimensdes precisas da protese que sera
utilizada.

Portanto, solicitamos a flexibilizagdo da caracteristica "Diametro" para
permitir que o fornecedor apresente um kit com varios tamanhos, conforme
pratica adotada em todo o mundo. Dessa forma, o médico urologista podera
selecionar a protese mais adequada para cada paciente durante a cirurgia.
Essa abordagem esta em conformidade com o principio da eficiéncia e da
economicidade previstos na Lei 14.133/2021, pois permite a realizagdo da
cirurgia de forma eficaz e segura, sem comprometer a qualidade do servigo
prestado.

O fornecedor que ganhar o processo devera trazer a grade completa da
Protese Peniana para utilizar no dia da cirurgia.

Lembrando que o médico solicitante usara somente 01 ( unidade ) no dia da
cirurgia. o hospital devolvera os itens que nao foram utilizados na cirurgia.

Fala do Medico: Somente no momento da cirurgia, como paciente
anestesiado, € que se realiza a mensuragdo no 6rgao. No caso do pénis,
essa mensuracao € feita com uma régua, dentro do pénis, e nao ha outra
forma de fazé-la. Essa mensuragao é crucial para determinar o comprimento
e a espessura da protese. E impossivel fazer essa determinacdo antes da
cirurgia.

Palmas, capital do estado, aos 03 dias do més de margo, do
ano de 2026.
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