PREFEITURA MUNICIPAL DE PETROPOLIS

SECRETARIA DE ADMINISTRAGAO E DE RECURSOS HUMANOS

DEPARTAMENTO DE LICITAGOES, COMPRAS E CONTRATOS ADMINISTRATIVOS.
RUA TERESA, 1515 — ALTO DA SERRA - PETROPOLIS - RJ - TEL.: (24) 22338192 /
2233-8191

AVISO DE INTENCAO DE CONTRATAR POR DISPENSA DE LICITACAO
Processo Administrativo n.2 16612/2024

O MUNICIPIO DE PETROPOLIS — RJ, CNPJ n° 29.138.344/0001-43, com sede na Rua
Teresa, n° 1515, Alto da Serra, Petrépolis/RJ, CEP: 25635-989, nos termos do art. 75,
inciso Il, da Lei Federal n® 14.133, de 01 de abril de 2021, torna publico que tem intencao
de “AQUISICAO DE PEGAS (PERIFERICOS), PARA MONITORES
MULTIPARAMETRICOS, PARA ATENDER AO HOSPITAL MUNICIPAL NELSON DE
SA EARP”, em quantidade e exigéncias estabelecidas no Termo de Referéncia em
anexo. Considerando o exposto e a intengao de realizacio de dispensa de licitagao para
a contratacéo direta da compra acima especificada, a Prefeitura TORNA PUBLICO o
interesse da Administragdo em obter propostas adicionais de eventuais interessados
pelo prazo de 03 (trés) dias uteis a contar dessa publicacdo. A manifestacdo de
interesse e orgamentos devem ser enviados até o dia 02/05/24, através da plataforma
https://bll.org.br

Petrépolis, 26 de abril de 2024.
MARCUS CURVELO
SECRETARIO ADMINISTRACAO E DE RECURSOS HUMANOS



As especificagdes descritas neste documento t€ém como objetivo estabelecer as diretrizes para ori-
entar as empresas interessadas no fornecimento para SMS, a fim de subsidiar a proposta apresen-

tada.
|

3.1. O prazo de entrega ou execugdo dos servigos devera ser conforme contrato, a partir da sua
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TERMO DE REFERENCIA

JUSTIFICATIVA:

O Hospital Municipal Dr Nelson de S4 Earp — HMNSE esté solicitando a aquisi¢do de pegas para
os Monitores Multiparamétricos relacionados abaixo. Os aparelhos em questdo encontram-se para-
dos e/ou com funcionamento parcial por conta da auséncia de periféricos.Estes equipamentos aten-
dem a pacientem que necessitam de monitoragdo de sinais vitais nos ambientes: UTI, Sala Vermelha,

Unidade Intermediaria.

2. OBJETO:

PROC.

Aquisiciio de pecas ( Periféricos ) para Monitores Multiparamétricos.

3. PRAZOS:

assinatura ou recebimento da autorizagdo de fornecimento.

4. MODO E LOCAL DO FORNECIMENTO:

4.1. A entrega ou execuciio dos servigos serdo efetuadas:
Hospital Municipal Nelson de Sa Earp — HMNSE

Rua Paulino Afonso, 455

Centro — Petropolis — CEP 25.660-003

4.2. PRAZO E VALIDADE DA PROPOSTA:

O prazo da proposta ndo podera ser inferior a 60 (sessenta) dias.

4.3. Descricio detalhada do produto e ou servigo:

Especificagao:

a) Monitor multiparamétrico, marca Alfamed, modelo VITAi1120
Cabo de Oximetro (SPO2 ): 10pegcas “S0 1< |2 041C
Cabo de ECG: 10 pegas _ 320 151> ok
Cabo PNI : 10 pecas TRERAD W, SNV S

b) Monitor Multiparamétrico, marca Prolife, modelo P10
Cabo de Oximetro (SPO2):Spegas 250 113011
Cabode ECG:5pegas Z2¢Co 15 )3 01
Cabo PNI : 5 pegas 27 f’ 1L 012

Monitor Multiparamétrico, marca Mindray, modelo MEC 1000
Cabo de Oximetro ( SPO2 ) : 2 pegas

Cabo de ECG: 2 pegas
Cabo PNI : 2 pecgas
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d) Monitor Multiparamétrico, marca Mindray, modelo Beneview T8

Cabo de Oximetro ( SPO2 ) : 10 peg:as 520.03.,: I3
Cabo de ECG: 10 pegas > < 1
Cabo PNI: 10 pegas - - - |c

5. CONDICOES DE PAGAMENTO:

Os pagamentos serdo efetuados em 30 (trinta) dias apds o aceite do equipamento, contados
do adimplemento das obrigagdes contratuais.

6. CONDICOES DO RECEBIMENTO DO OBJETO DA LICITACAO:

e O recebimento provisorio do objeto do contrato sera feito no ato da entrega dosservigos.

e O recebimento definitivo sera efetuado por servidor designado, conforme a Lei
14.133/2021

7. SANCOES PELO INADIMPLEMENTO:

¢ Pelo inadimplemento total ou parcial na execugdo do objeto da licitagdo, o contratado su-
jeitar-se-a as seguintes sangdes:

e Multa por inadimplemento do objeto da licitagdo conforme abaixo:
- 20% (vinte por cento) do valor global atualizado do objeto da licitagdo, em caso de
- A aplicagdo da multa acima prevista ndo exime a Contratada de responder por perdas e
danos causados a Municipalidade, por agdo ou omissdo, observado o que dispdem os arti-
gos 402 a 405 do Cdédigo Civil Brasileiro.

e Suspensdo temporaria de participacdo em licitagdo e impedimento de contratar com a Ad-
ministra¢@o pelo prazo de 02 (dois) anos.

e Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Municipal direta
e indireta, até que seja promovida a reabilitagdo do licitante perante a municipalidade.

8. DA DOTACAO ORCAMENTARIA:

Conforme elemento de despesa informado pelo Departamento Financeiro da Secretaria Mu-
nicipal de Saude.

9. OBRIGACOES DA CONTRATADA:

e Executar fielmente o contrato, de acordo com o edital;

e Manter durante todo o prazo da entrega, todas as condi¢des de habilitagdo e qualificagdo
exigidas na licitacdo.

e Reparar, corrigir ou substituir, as suas expensas, no todo ou em parte, o objeto deste Termo
de Referéncia, em que se verificarem vicios, defeitos ou incorre¢des resultantes do forne-
cimento;
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10. OBRIGACOES DO CONTRATANTE:

e Acompanhar e fiscalizar a execug¢do do contrato por um representante especialmente de-
signado, nos termos da Lei 14.133/2021

e Rejeitar, no todo ou em parte, produto em desacordo com este Termo de Referéncia;

* Proceder ao pagamento do contrato, na forma e no prazo pactuado;

e Proporcionar todas as condigdes necessarias ao bom andamento da entrega do equipa-
mento;

e Notificar, por escrito, a contratada, ocorréncia de eventuais imperfei¢des no curso da en-
trega, fixando prazo para a sua corregao;

¢ Notificar, por escrito, a contratada, a disposi¢do de aplicagdo de eventuais penalidades,
garantido o contraditério e a ampla defesa;

11. FISCALIZACAO:

A fiscalizagdo do Contrato sera exercida pela Contratante através de funcionario desig-
nado pela Secretaria de Satde.

12. EXIGENCIA DE DOCUMENTACAO OBRIGATORIA
- Alvara de Localizagdo

- Licenga da Vigilancia Sanitaria ( Atualizada )

- Contrato Social da Empresa, com respectivas alteragdes

- Identidade das pessoas que subescrevem como gerente e responsavel técnico ou documento ha-
bil de forma a comprovar a autenticidade das assinaturas.

- Cépia dos documentos de Identidade e CPF do representante legal da Empresa
- Comprovante de Incrigdo do CNPJ

- Certiddo da fazenda Municipal, Estadual e Federal

- Certiddo de Divida Ativa Estadual

- Certiddo FGTS

- Certidao Trabalhista

Eng® Marcos Louro
CREA/CONFEA 1986101050 . O eZ g =



PREFEITURA MUNICIPAL DE PETROPOLIS

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO E DE RECURSOS HUMANOS
DEPARTAMENTO DE LICITACOES, COMPRAS E CONTRATOS ADMINISTRATIVOS
—DELCA - DIVISAO DE COMPRAS

PROCESSO: 16612/2024

ORGAO REQUERENTE: SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Em: 26/04/2024

A apresentar proposta para os servigos e (ou) material (s) abaixo relacionado (s):

PESQUISA DE PRECOS

Nome da Empresa:
CNPJ:
Endereco:
Tel:

OBJETO: AQUISICAO DE PEGAS (PERIFERICOS), PARA MONITORES
MULTIPARAMETRICOS, PARA ATENDER AO HOSPITAL MUNICIPAL NELSON DE SA EARP.

ITEM | QUANT. | UNID. ESPECIFICACAO PRECO | PRECO
UNIT. TOTAL
1 10 UNID- | Cabo Sensor de Oximetro - SPO2
(Monitor Alfamed - mod. VITA i20)
2 10 UNID-— 1 Cabo de ECG - (Monitor Alfamed - mod.
VITA i20)
3 10 UNID: Cabo PNI (Pressao nao Invasiva) -
Monitor Alfamed - mod. VITA i20
4 UNID. .
5 Cabo Sensor de Oximetro - (SPO2) -
Monitor PROLIFE, Mod. P10
5 5 UNID- | Cabo de ECG - (Monitor PROLIFE, Mod.
P10)
6 5 UNID- Cabo PNI (Pressao nao Invasiva) -
(Monitor PROLIFE, Mod. P10)
7 5 | "M | EXTENSAO COM CABO SENSOR -
SPO2 6 PINOS (MINDRAY MEC 1000)
8 UNID. | CABO DE ECG PACIENTE P/ MONITOR
2 MULTIPARAMETRICO MINDRAY MEC
1000 COMPLETO
9 2 UNID. | Cabo PNI (Pressao nao Invasiva) -
Monitor MINDRAY, Mod. MEC 1000
10 UNID. | CABOS SENSORES DE OXIMETRIA
REUTILISAVEIS ADULTO DE
10 DEDO,PARA MONITOR MINDRAY
BENEVIEW T8 - COMPATIVEL COM O
MONITOR MINDRAY BENEVIEW T8.
11 10 UNID. | Cabo de ECG - (Monitor Mindray, Mod.
Beneview T8)
12 10 UNID. | Cabo PNI (Pressao nao Invasiva) -
(Monitor Mindray, Mod. Beneview T8)

- Prazo de pagamento: 30 dias.
- Validade da proposta: 60 dias.



Atencido: A empresa melhor classificada devera possuir: Certidoes Municipal,
Federal, Estadual, FGTS; Trabalhista e para fins de pagamento devera dar entrada
com a documentacio acima no Protocolo Geral desta Prefeitura.

Obs.: Para maiores informagdes através dos telefones: 24-2246-9155 / 2246-9156 falar com
Gerson ou Flavia. A manifestacdo de interesse e orcamentos devem ser enviados até o dia
02/05/24, através da plataforma https://bll.org.br

Assinatura do Responsavel pela Cotagdo/ n® identidade
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