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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

SUBSECRETARIA DE ATENCAO HOSPITALAR, URGENCIA E EMERGENCIA.
COORDENADORIA GERAL DE EMERGENCIA DA AP 1.0

COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL SOUZA AGUIAR

Praga da Republica, 111 — 2° andar — Centro — Rio de Janeiro/RJ — CEP 20211-350
Telefone: 3111-2610

TERMO DE REFERENCIA

1. DA CARACTERISTICA DO PROCESSO

1.1. Orgio Requisitante: SSSUBHUE/HMSA/CGE AP 1.0/Complexo Hospitalar Municipal Souza Aguiar.

1.2. Modalidade: Dispensa de Licitacdo, nos termos da Lei Federal n® 14.133/21, Art. 75, Inciso II e Decretos
Municipais n° 50.797/2022 e n° 51.427/2022.

1.3. Tipo: MENOR PRECO POR ITEM.

1.4. Objeto: AQUISICAO DE MATERIAL HOSPITALAR — CLIP HEMOSTATICO E OUTROS

2. DA JUSTIFICATIVA DA AQUISICAO

2.1 Trata o presente processo de aquisi¢@o, por Dispensa de Licitagdo, de Material Hospitalar, identificado no Item
04 do presente Termo, com a finalidade de abastecimento das Unidades do Complexo Hospitalar Municipal
Souza Aguiar.

2.2 A aquisi¢do por meio de Dispensa de Licitagdo justifica-se pela necessidade de atendimento emergencial da
demanda apresentada e pela inexisténcia, momentanea, de Registro de Precos vigente para os insumos
considerados indispensdveis e essenciais ao funcionamento deste Complexo Hospitalar, de forma a nao
prejudicar as rotinas assistenciais.

2.3 As quantidades solicitadas foram informadas pelos Setores demandantes, de acordo com o perfil de
atendimento e visam o abastecimento em carater emergencial.

2.4 A razdo da escolha dos fornecedores dar-se-a por: 1) Ser do ramo pertinente ao objeto deste Instrumento; 2)
Possuir cadastro ativo nos Orgdos Fiscalizadores da atividade economica, elencados no item 6. deste Termo de
Referéncia, 3) Possuir cadastro junto a Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro para fornecimento de
materiais/prestacao de servicos; 4) Dispor a atender a solicitagdo e a demanda na quantidade necessaria para
suprir as necessidades de contratacdo emergencial, mediante apresentacdo da ofertada mais vantajosa para a
Administragdo Publica, respeitando o principio de isonomia entre os provisores; 5) Compatibilidade dos precos

ofertados como os praticados no mercado.

3. DA CLASSIFICACAO DE BEM COMUM

3.1 O objeto a ser licitado enquadra-se na classificagdo de bens comum, nos Termos da Lei n® 14.133 de
2021, Decretos Municipais n® 50.797/2022 e n° 51.427/2022, ou seja, insumos utilizados em todas as
Unidades da Rede Municipal de Saude, cujos padroes de desempenho e qualidade estdo objetivamente
definidos, por meio de especificagdes usuais no mercado, considerados materiais com padrdes de eficacia,

qualidade e defini¢cdes objetivas, através de especificacdes usuais no mercado.
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4. DA ESPECIFICACAO DOS PRODUTOS

4.1. Os produtos deverao ser acondicionados em observancia 8 RDC 751/2022;
4.2. As especificagdes listadas na planilha abaixo nao limitam a competitividade entre empresas;
4.3. Havendo divergéncia entre a descri¢do do cddigo SIASG e a descricdo do Termo de Referéncia, vale a

descri¢do que consta do Termo de Referéncia:

. COD. = - QUANTIDADE
ITEM R CODIGO SIGMA DESCRICAO DO PRODUTO UNIDADE A

CLIP HEMOSTATICO PARA HEMOSTASIA, PRE
CARREGADO ABERTURA DE CLIP 16MM,
MANOPLA DE ROTACAO QUE PERMITA GIRO DE
360°, PARA APARELHO DE CANAL 2,8SMM COM
SISTEMA QUE PERMITA ABRIR E FECHAR ATE 5
VEZES, COMPRIMENTO TOTAL DE 1800MM

01 445450 65.15.68.486-30 UND 120

AGULHA, ESCLEROSE DIAMETRO
2,3G/AMM/240CM DE VARIZES, MEDINDO
02 603005 65.15.68.184-80 APROXIMADAMENTE 2.3G/4MM/23 A 240CM UND 120
APOS:CANAL DE IRRIGACAO, INSERIR CANAL DE

BIOPSIA 2,8MM, ESTERIL, DESCARTAVEL.

SONDA URETRAL DESCARTAVEL, No 06
DESCARTAVEL, NUMERO 06, CONFECCIONADA
EM MATERIAL ATOXICO, MALEAVEL,
TRANSPARENTE, ATRAUMATICO, SILICONIZADO,
ESTERIL, EM EMBALAGEM INDIVIDUAL DE
PAPEL GRAU CIRURUGICO E/OU FILME
TERMOPLASTICO, COM DADOS DE
IDENTIFICACAO E PROCEDENCIA, DATA E TIPO
DE ESTERILIZACAO, TEMPO DE VALIDADE E
REGISTRO EM ORGAO COMPETENTE

03 618921 65.15.39.020-72 UND 500

EXERCITADOR E INCENTIVADOR RESPIRATORIO.

INFANTIL, TIPO RESPIRON, CORPO POLIESTIRENO

CRISTAL, MANGUEIRA POLIETILENO E BOCAL DE
POLIPROPILENO.

04 617928 6515.63.016-06 UND 25

5. DA APRESENTACAO E AVALIACAO DO PRODUTO |

5.1. Para realizacdo da avaliagdo técnica e validagdo do produto, as empresas deverdo fornecer 01 (um)
CATALOGO ILUSTRATIVO ¢ 01(uma) AMOSTRA do material cotado, se solicitada, acondicionada em sua
embalagem original, em quantidade suficiente, a fim de evitar aquisi¢des improprias;

5.2. O Catalogo ilustrativo do material e/ou insumo cotado devera ser apresentado em lingua portuguesa, sem

emendas ou rasuras, de maneira legivel, identificando corretamente o produto a que se refere, com
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identificacdo da marca e fabricante, condizente com a ofertada no Portal Comprasnet.gov.br e Registro do
produto na ANVISA;

5.3. Em caso de solicitagdo de amostra, a mesma devera ser enviada no prazo maximo de 72 horas e conter as
seguintes informagdes: NOME DA EMPRESA, NUMERO DA LICITACAO E IDENTIFICACAO DO ITEM
COTADO. O local de entrega da amostra sera no Complexo Hospitalar Municipal Souza Aguiar, Praca da
Republica, 111 — Centro — Rio de Janeiro / RJ, 2° andar - Setor CGA;

5.4. Caso haja REPROVACAO do material/insumo, apresentado no catalogo e/ou amostra, pela empresa detentora
do menor preco, a empresa detentora da segunda melhor proposta, serd convocada a apresentar amostra do
produto ofertado, sujeita as mesmas condi¢cdes, e assim sucessivamente até que seja selecionado o
material/insumo que atenda ao objeto da licitagao;

5.5. Todas as amostras, referentes a todos os itens, sem excec¢do, deverdo estar rigorosamente de acordo com as
especificagoes exigidas neste Termo de Referéncia, bem como, de acordo com a Proposta apresentada pelo
Licitante;

5.6. Em caso de divergéncia entre as referidas marcas, amostras ¢ o Termo de Referéncia, estas ser@o

desclassificadas;

5.7. A amostra enviada NAO podera ser descontada do total do material a ser adquirido.

6. DA DOCUMENTACAO EXIGIDA

6.1 DO PRODUTO:

6.1.1. Certificado de Registro no MS/ANVISA — RDC 751/2022 (publicagido no D.0O.U.);

6.1.2.  Certificado de Registro no MS/ANVISA por familia — RDC 542/2021 (publicac¢do no D.O.U.);

6.1.3.  Os produtos de que trata a Lei 6.360, de 1976, somente poderdo ser industrializados, expostos a venda ou
entregues ao consumo, se registrados junto a ANVISA, observando seus regulamentos especificos,
conforme Decreto n® 8.077/2013, Artigo 7°.

6.2. DO FORNECEDOR:

6.2.1. Proposta original da empresa, em papel timbrado, onde deverd constar o CNPJ, endereco, telefone,
endereco eletronico (e-mail), descricdo do insumo, marca (a mesma ofertada no Portal Comprasnet.gov),
quantidade, unidade de consumo, valor unitario e valor total, validade da proposta de 60(sessenta) dias,
prazo de entrega, dados bancarios, declaragdo de submissdo a Lei 14.133/2021 ¢ sua alteragdes ¢ ao
RGCAF, carimbo legivel da empresa e assinatura do responsavel pelo orgamento proposto;

6.2.2. Comprovante da inscri¢do e situacdo cadastral da empresa junto a Receita Federal (CNPJ);

6.2.3. Contrato Social e tltima alteracdo cadastral;
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6.2.4. Certidao Negativa de Débito com as Fazendas Municipal, Estadual e Federal;

6.2.5. Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas;

6.2.6. Certificado de Regularidade do FGTS-CRS;

6.2.7. Certiddao Negativa de Ilicitos Trabalhistas praticados em face de trabalhadores menores, emitida pelo
Ministério do Trabalho e Emprego, ou Declaragdo firmada pela licitante;

6.2.8. Comprovante de Inscri¢do e de Situagdo Cadastral (Inscri¢do Estadual e Municipal);

6.2.9. Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas (CEIS):http://www.portaltransparencia.gov.br/ceis;

6.2.10. Alvara de funcionamento;

6.2.11. Licenciamento do Estabelecimento ou Licenca de Funcionamento Sanitario - Autorizacdo de
funcionamento de Empresa (AFE), pelo Orgdo competente de Saude dos Estados, Distrito Federal ou
Municipio, conforme Decreto n® 8.077/2013 e RDC n° 16/2014 (atualizada pela RDC 860/2024);

6.2.12. Consulta a Sangoes Administrativas: (http://ecomprasrio.rio.rj.gov.br/sigma/sancoes.asp);

6.2.13. Declaragdo do Imovel (Certiddo Enfitéutica), quando imdvel proprio da empresa ou Declaragdo que ndo é
proprietario, quando imével alugado;

6.2.14. MEI ou EPP - Certidao da Condigdo de Microempreendedor Individual (CCMEI), CPF ¢ RG do
fornecedor;

6.2.15. Certidao de Inidoneidade - https://certidoes-apf.apps.tcu.gov.br;

6.2.16. Declaragdes de Responsabilidades civil e administrativas.

Em caso de divergéncia entre as referidas documentagdes e as especificagdes deste Termo de Referéncia,

as propostas serdo desclassificadas.

7. DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

7.1. Receber o objeto no prazo e condi¢des estabelecidas no Termo de Referéncia;

7.2. Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeigdes, falhas ou irregularidades verificadas no objeto
contratado, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

7.3. Acompanhar a fiscalizagdo ao cumprimento das obrigagdes da Contratada, através de Comissdo/servidor
especialmente designado para esse fim;

7.4. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente a execugdo do objeto, no prazo e forma
estabelecidos no Termo de Referéncia;

7.5. A Administragdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela Contratada com terceiros, ainda
que vinculados a execugdo do Termo de Contrato, bem como, por qualquer dano causado a terceiros, em
decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

| 8. DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA |
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8.1. A Contratada deverd cumprir todas as obrigacdes constantes do Termo de Referéncia e sua proposta,

assumindo como, exclusivamente, seus riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita utilizagdo do objeto e,
ainda:

8.1.1. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condigoes com o Termo de garantia individual, devendo apresentar
prazo de validade de, no minimo de 24 (vinte e quatro) meses, a contar da data de entrega do
medicamento/insumo acompanhada da respectiva Nota Fiscal, Nota de Empenho e Autorizacdo de
Fornecimento, nos quais constardo as indicagdes especificas de faturamento, itens contemplados, quantidade,
valor unitério, valor total e local de entrega;

8.1.2. Os insumos/equipamentos deverdo conter instrugdes de uso em Portugués;

8.1.3. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os artigos 12,13 ¢ 17 a 27, do
Codigo de Defesa do Consumidor (Lei n°. 8078/1990);

8.1.4. Trocar ou corrigir, as suas expensas, no prazo de 05(cinco) dias contados da notificagdo de objetos com
avarias ou defeitos;

8.1.5. Todos os produtos deverdo conter a seguinte inscri¢io:“VENDA PROIBIDA AO COMERCIO”, em todas as
embalagens secundarias, mediante impressdo original nas proprias embalagens ou carimbo com tinta
indelével nas mesmas, ndo sendo permitida a utilizagdo de etiquetas adesivas, conforme estabelecido no

Artigo 7, da Portaria n® 2.814, de 29/05/1998, do Ministério da Saude;
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8.1.6. Manter atualizados os dados cadastrais como: CNPJ, Razdo Social, endereco, telefones ¢ endereco eletronico
(e-mail), visando a adequada comunicac¢do com o ente Administrativo;
8.1.7. Acusar o recebimento da Autorizacdo de Fornecimento e Nota de Empenho, encaminhadas por meio

eletronico.

9.DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS

9.1. Em caso de descumprimento das obrigagdes, por parte da Contratada, elencadas no Artigo 155, da Lei n°
14.133/2021, o licitante ou o contratado sera responsabilizado, administrativamente, pelas seguintes infragoes:

I-  dar causa a inexecug¢ao parcial do contrato;

II- dar causa a inexecugdo parcial do contrato que cause grave dano a Administracdo, ao funcionamento dos
servicos publicos ou ao interesse coletivo;

III- dar causa a inexecugao total do contrato;

IV- deixar de entregar a documentagdo exigida para o certame;

V- ndo manter a proposta, salvo em decorréncia de fato superveniente devidamente justificado;

VI- ndo celebrar o contrato ou ndo entregar a documentagdo exigida para a contratagdo, quando convocado
dentro do prazo de validade de sua proposta;

VII- ensejar o retardamento da execu¢@o ou da entrega do objeto da licitagdo sem motivo justificado;

VllI-apresentar declaragdo ou documentagao falsa exigida para o certame ou prestar declaragdo falsa durante a
licitacao ou a execugao do contrato;

IX- fraudar a licitagdo ou praticar ato fraudulento na execucao do contrato;

X- comportar-se de modo inidoneo ou cometer fraude de qualquer natureza;

XI- praticar atos ilicitos com vistas a frustrar os objetivos da licitacao;

XII- praticar ato lesivo previsto no art. 5° da Lei n°® 12.846, de 1° de agosto de 2013.

9.2. A Administragdo Publica podera aplicar ao responsavel pelas infragdes administrativas acima elencadas, as
Sangdes previstas no Artigo 156, da referida Lei:

I- adverténcia;

II- multa;

IIT-impedimento de licitar e contratar;

IV-declaracao de inidoneidade para licitar ou contratar.

§ 1° Na aplicagdo das sancdes serdo considerados:

I- anatureza e a gravidade da infragdo cometida;

II- as peculiaridades do caso concreto;

[1I-as circunstancias agravantes ou atenuantes;

IV-os danos que dela provierem para a Administragao Publica;

V- a implantagdo ou o aperfeigoamento de programa de integridade, conforme normas e orientagdes dos
orgaos de controle.
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10. DO PAGAMENTO

10.1. Os pagamentos deverdo ser efetuados apds a regular liquidagdo da despesa, nos termos do Artigo 63 da Lei
Federal n® 4.320/1964, observando o disposto no Artigo 141 da Lei Federal n® 14.133/2021;

10.2. O pagamento a Contrata da sera efetuado em razdo do efetivo fornecimento realizado e aceito, sem que o
Complexo Hospitalar Municipal Souza Aguiar esteja obrigado a pagar o valor total do contrato, caso todo o
quantitativo do objeto ndo tenha sido regularmente entregue e aceito;

10.3. No caso de erro nos documentos de faturamento ou cobranca, esses serdo devolvidos a Contratada para
retificacdo ou substituicdo, passando o prazo de pagamento a fluir, entdo, a partir da reapresentacdo valida dos
documentos retificados.

10.4. O pagamento sera efetuado a Contratada pela Coordenacdo do Tesouro Municipal, através de crédito em conta
bancaria aberta no Banco Santander Brasil S.A., conforme Contrato n® 104/2022/SMFP, publicado no D.O Rio n° 84
de 19/07/2022, firmado com o Municipio do Rio de Janeiro, decorrente da Licitagdo — CEL/SMF — PP — 01/2011,
Portaria FP/SUBEX/SUPTM N° 06 de 31 de agosto de 2022 e Portaria S/SUBG n° 35, de 17 de julho de 2024.

11.DAS CONDICOES DE ENTREGA

11.1. A entregados insumos dar-se-a, junto a Unidade, de segunda a sexta-feira, no horario de 08:00 as 18:00

horas, no local informado na mensagem de envio da Autorizagdo de Fornecimento ¢ Nota de Empenho:

LOCAL: COMPLEXO HOSPITALAR MUNICIPAL SOUZA AGUIAR
ENDERECO: Praca da Republica, n° 111 — Centro — Rio de Janeiro/RJ — CEP 20211-350.
SETORES: Almoxarifado (21) 3111-2803 / Farmacia (21) 3111-2702 / Laboratério (21) 3111-2736;

11.2. O prazo de entrega serd de IMEDIATO a 07(sete)DIAS UTEIS, a contar do recebimento da Autorizagdo de

Fornecimento e Nota de Empenho,encaminhadas a empresa por meio eletronico;

11.3. Deverao constar no corpo da Nota Fiscal, o nimero da Nota de Empenho, o c6digo do material constante na
Proposta e a validade do produto;

11.4. Deverio estar anexadas a Nota Fiscal, copias da Autorizacdo de Fornecimento e Nota de Empenho, enviada da
Contratada, por meio eletronico, através do endereco empenhos.comprashmsa@gmail.com;

11.5. Os materiais poderdo ser rejeitados, todo ou em parte, quando em desacordo com as especificagdes constantes
neste Termo de Referéncia e na Proposta, devendo ser substituidos no prazo de 05(cinco) dias a contar da

Notificacdo da Contratada, as suas custas, sem prejuizo da aplicacdo das penalidades.
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