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TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

11. E objeto deste Termo de Referéncia a aquisicio de insumos e
equipamentos de uso médico hospitalar devido a emergéncia causada
pelo enfrentamento das Sindromes Respiratérias Agudas e demais
necessidades prioritarias da Secretaria Municipal de Saude.

1.2. O presente certame é composto por 31 itens

1.3.  Os produtos ofertados deverao ser novos, sem uso, de primeira qualidade de
fabricagdo, atender rigorosamente as especificacdes descritas no Estudo
Técnico Preliminar, Termo de Referéncia e demais anexo do Edital e estarem
em conformidade com todas as normas técnicas aplicaveis e vigentes.

1.4. Do prazo de validade

1.4.1. Para os itens que possuem prazo de validade definido, este devera
ser de, no minimo, 24 (vinte e quatro) meses, a contar da data de
entrega dos mesmos na unidade requisitante (Municipio de Passo
Fundo).

14.2. No caso de qualquer alteragdo dos produtos dentro do prazo de
validade e/ou vida util, a empresa devera providenciar a reposigao
dos mesmos sem 6nus ao Municipio de Passo Fundo.

1.5. Dos Registros em Orgaos Reguladores e de Fiscalizagao

1.5.1. Todos os produtos, que assim exigir, deverdo possuir Registro na
ANVISA, em plena validade/vigéncia. Caso algum produto seja isento,
devera ser entregue documento oficial que comprove a isengao.

1.5.2. Os produtos deverdo obedecer, rigorosamente, as normas de
comercializagdo exigidas pela ABNT. No rétulo das embalagens
deverdo estar impressas de forma clara e indelével, no minimo, as
seguintes informacgdes: identificagdo do produto, composicéo, data e
lote de fabricacdo, marca, fabricante, prazo de validade e peso
liquido, instrucbes de uso (quando for o caso), n° do registro na
ANVISA (quando for o caso), n® da Autorizagéo de Funcionamento da
Empresa e selo do INMETRO (quando houver a obrigatoriedade).

1.5.3. Manuais de instrugdes, bulas e certificados deverao estar escritos em
portugués, assim como conter a marca e o modelo do produto
ofertado.

1.6. Da Garantia
1.6.1.  Para os itens otoscopio e eletrocardidgrafo, a garantia devera ser de
no minimo 12 (doze) meses, contados da data de recebimento
definitivo pela Secretaria de Saude
1.6.2. A garantia devera abranger os defeitos de fabricacao.
1.6.3. Em caso de problemas, defeitos do item ofertado, o fornecedor sera
comunicado, por escrito, devendo a substituicdo e/ou reparo ser
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realizado no prazo maximo de 05 (cinco) dias consecutivos, sem &dnus
ao Municipio de Passo Fundo.

2. DA JUSTIFICATIVA

Considerando o disposto no Art. 196 da Constituicao Federal, a saude é direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as
agdes e servigos para sua promogao, protecio e recuperagao;

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as
condicbes para a promocgdo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizagdo e o
funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias, no qual o municipio
tem seu papel fundamental no direcionamento e implementagcédo da assisténcia em saude,
buscando sempre qualificar os servigos de acordo com a real necessidade epidemioldgica e
financeira do municipio;

Considerando que o Estado do Rio Grande do Sul teve um aumento superior a
500% nas hospitalizagdes decorrentes de Influenza nos ultimos dois meses;

Considerando o Decreto n° 58.754 de 29 de abril de 2026 do Estado do Rio Grande
do Sul no seu artigo | :

Art. 1° Fica declarado, em todo o territdrio do Estado do Rio Grande do Sul, estado de emergéncia em salde
publica, para fins de enfrentamento da Sindrome Respiratéria Aguda Grave - SRAG, com énfase no atendimento de criangas.

Como também, o aumento de 30% nos casos de infecgbes respiratérias agudas
registrados nos ultimos dois meses no Municipio de Passo Fundo:

= Q ] GZH PASSO FUNDO

Previna-se - Noticia

Passo Fundo tem aumento de 30%
nos casos de infeccoes
respiratorias agudas

Municipio segue tendéncia estadual e registra 1.537 casos de Sindrome
Respiratoria Aguda Grave (SRAG) nos ultimos dois meses

06/05/2026 - 15h21min I¢T> COMPARTILHAR

Tendo em vista o expressivo numero de atendimentos didrios realizados tanto pelo
Hospital Dia da Crianga (média de 250 atendimentos ao dia) quanto pelo Cais Petropolis (
média de 280 atendimentos ao dia), os quais observam-se que muitos casos demandam
cuidados de média e alta complexidade em razdo da gravidade clinica apresentada;

Dado que, o Hospital Dia da Crianga amplia e qualifica o atendimento pediatrico
especializado pelo SUS, oferecendo atendimento pediatrico 24 horas em um ambiente
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planejado para acolher criangas de forma mais adequada e humanizada. A estrutura conta
com consultérios, salas de observacao, sala vermelha e leitos de isolamento, contribuindo
para melhor adaptagao ao tratamento e para a melhoria da experiéncia das familias.

Observando a superlotagao enfrentada pelo Hospital Dia da Crianga no més de maio
de 2026;

"RedRG§GO ULTIMAS NOTICIAS TEMPO CULTURA TRANSITO QUEMSOMOS CO

RI0 GRANDE DO SUL |, | COTIDIANG |, | REGIAD NORTE

Hospital de Passo Fundo enfrenta superlotagao e restringe atendimentos

Além da lotagdo, o hospital de Passo Fundo também relata dificuldade para transferéncia de pacientes.

Vitor de Arruda Pereira

publicadoem  22/05/2026 16:44
atualizado em  22/05/2026 16:44

»

RIS

Levando em consideracdao também a estrutura e funcionamento continuo do CAIS
Petrépolis, o qual permite acolher um elevado numero de atendimentos diarios,
especialmente em situagdes que demandam observacgao, estabilizagcdo e acompanhamento
clinico, fortalecendo a rede de atengédo a saude e promovendo mais seguranga e qualidade
no atendimento a populagdo, principalmente no combate as Sindromes Respiratdrias
Agudas, ocasionados em grande parte pelo virus da Influenza A e B (gripe) e SARS-CoV-2
(COVID-19);

Faz-se necessario e imprescindivel a manutencédo adequada do estoque de insumos
médicos para de modo a atender a demanda da Secretaria de Saude de Passo Fundo, em
especial ao Hospital Dia da Crianga e Cais Petrépolis ja que o desabastecimento ocasiona
prejuizos substanciais aos usuarios e trabalhadores. Por isso se encaminha o devido
processo para compra por Dispensa eletrénica.

A aquisicdo sera efetivada com base no estabelecido neste termo de referéncia,
considerando o previsto no artigo 75, incisos VII, da Lei n°® 14.133/2021,

3. DOS RECURSOS FINANCEIROS
3.1.  As despesas referentes ao objeto da referida Dispensa eletrbnica serao
empenhadas conforme na dotagdo orgamentaria vigente:

Secretarias Dotacoes 2026

SECRETARIA DE SAUDE 1564 (Material de consumo) 1619 (Bem permanente);

Assinado eletronicamente por CAROLINE GOSCH, Secretario(a) de Saude, em 16/10/2026 14:19:11 4
Assinado eletronicamente por GLAUCIA SERAFINI DA SILVA, Coordenador(a) de Administracéo e Planejamento, em 16/10/2026 14:12:29 pela Portaria

3650/2025
Verifique a autenticidade em https://www.pmpf.rs.gov.br/autentica/ informando a chancela 0QSH.BEMF.2SVE.ONAW



Estado do Rio Grande do Sul

Prefeitura de Passo Fundo

Secretaria de Saide - SMS

4. DA QUANTIDADE ESTIMADA

4.1. Os quantitativos definidos no Pedido de Compra 2026/6844, que serve de
suporte a esta Dispensa, tém como finalidade suprir as necessidades
emergenciais da Secretaria Municipal de Saude — com foco no Hospital Dia
da Crianca e no CAIS Petropolis —, assegurando o abastecimento até a
entrega dos itens adquiridos no Pregao Eletrbnico n° 048/2026 o qual foi
homologado apenas em 23 de setembro de 2026 e ainda a realizagcdo de
novo processo licitatorio relativo aos insumos para Atendimento
Pré-Hospitalar (APH) sendo que ainda esta em fase de elaboragéo de ETP e
TR.
Ainda, para estabelecer o quantitativo solicitado se considerou de forma
criteriosa o atual estoque do Almoxarifado Saude do Municipio de Passo
Fundo.

4.2.

5. DO VALOR ESTIMADO

5.1. O valor estimado para a aquisicdo é de R$76.189,92 (Setenta e seis mil
cento e oitenta e nove reais e noventa e dois centavos )
Orcamento | Orgamento | Orgamento .
PRODUTO QTD | UNIDADE 1 2 3 MEDIA TOTAL

Filtro Barreira 20 Unidade R$ 7,82 R$ 11,00 R$ 8,79 R$ 9,20 R$ 184,07
Jogo de traqueias adulto 10 Unidade R$ 444,55 | R$ 768,78 | R$ 654,55 | R$ 622,63 |R$ 6.226,27
Lanceta para [ancetador caixa com | ogq | caia | R$10,90 | R$858 | R$10,01 | R$9,83 |RS$ 275240
100 unidades -

Mascara laringea tam 1 20 Unidade R$ 27,00 R$ 32,00 R$ 59,20 R$ 39,40 R$ 788,00
Mascara laringea tam 1,5 10 Unidade R$ 35,28 R$ 27,00 R$ 32,00 R$ 31,43 R$ 314,27
Mascara laringea tam 2 20 Unidade R$ 32,00 R$ 35,50 R$ 35,90 R$ 34,47 R$ 689,33
Mascara laringea tam 2,5 10 Unidade R$ 35,90 R$ 35,10 R$ 29,90 R$ 33,63 R$ 336,33
Mascara laringea tam 3 10 Unidade R$ 35,94 R$ 41,42 R$ 32,18 R$ 36,51 R$ 365,13
Mascara laringea tam 4 20 Unidade R$ 35,28 R$ 40,29 R$ 35,94 R$ 37,17 R$ 743,40
Mascara laringea tam 5 20 Unidade R$ 39,24 R$ 32,18 R$ 35,94 R$ 35,79 R$ 715,73
Otoscopio Recarregavel 3 Unidade |R$ 1.250,00| R$ 831,00 | R$ 983,33 |R$ 1.021,44 | R$ 3.064,33
Pronga para VNI 20 Unidade R$ 39,90 R$ 46,00 R$ 57,81 R$ 47,90 R$ 958,07
fgg‘r’nfliSiO'égico EV Sistemafechado | 1600 | Frasco | R$500 | R$378 | R$390 | R$423 |R$4.22667
1886‘(’) fri::°'égi°° EV Sistemafechado | 505 | Frasco | R$900 | R$970 | R$1399 | R§10,90 |RS 544833
i‘ggon:ifio'égico EV Sistemafechado| 1600 | Frasco | R$545 | R$7,74 | R$614 | R$644 |RS$6.44333

5
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ggg°n:i|5i°'égi°° EV Sistemafechado | g4y | Frasco | R$800 | R$698 | R$725 | R$741 |R$592800
Tubo endotraqueal 2.0 c/cuff 20 Unidade R$ 15,51 R$ 15,17 - R$ 15,34 R$ 306,80
Tubo endotraqueal 2.0 s/cuff 20 Unidade R$ 4,67 R$ 4,94 R$ 5,44 R$ 5,02 R$ 100,33
Tubo endotraqueal 2.5 s/cuff 20 Unidade R$ 4,51 R$ 4,96 R$ 5,29 R$ 4,92 R$ 98,40
Tubo endotraqueal 3.5 s/cuff 20 Unidade R$ 5,00 R$ 3,90 R$ 4,74 R$ 4,55 R$ 90,93
Eletrocardiografo 2 Unidade |R$ 12.000,00[ R$ 9.502,00 | R$ 9.650,00 [R$ 10.384,00(R$ 20.768,00
Lencol de papel descartavel 600 Rolo R$ 9,20 R$ 10,89 R$ 10,24 R$ 10,11 [R$ 6.066,00
Extensor de oxigénio 300 | UNIDADE R$ 2,15 R$ 2,85 R$ 3,60 R$ 2,87 R$ 860,00
IAgulha 40x12 150 CAIXA R$ 9,80 R$ 11,38 R$ 10,95 R$ 10,71 [R$ 1.606,50
IAgulha 20 X 0,55 150 CAIXA R$ 9,80 R$ 15,00 R$ 11,76 R$ 12,19 [R$ 1.828,00
IAgulha 13X0,45 150 CAIXA R$ 9,80 R$ 15,00 R$ 11,52 R$ 12,11 |R$ 1.816,00
Equipo Microgotas 300 | UNIDADE R$ 1,06 R$ 1,44 R$ 1,25 R$ 1,25 R$ 375,00
ﬁ;tgter insergdo periferican®24- 1 540 | UNIDADE | R$7,50 | R$805 | R$650 | R$7,35 |RS$1.470,00
g;gg::geai :ﬁ)DIO 0.9% 600 FRASCO R$ 0,35 R$ 0,39 R$ 0,33 R$ 0,36 R$ 214,00
Espéculo ginecoldgico M 500 | UNIDADE R$ 1,70 R$ 1,80 R$ 1,76 R$ 1,75 R$ 876,67
Lanceta descartavel 50 CAIXA R$ 9,88 R$ 11,76 R$ 9,90 R$ 10,51 R$ 525,67

6. DAS MARCAS PRE APROVADAS
6.1. Na tabela abaixo encontram-se as marcas aprovadas constantes no Banco
de Amostras do Municipio de Passo Fundo, as quais referem-se as linhas de
fabricacdo de melhor qualidade técnica, ou seja, de primeira qualidade

Produto Marcas pré aprovadas
Filtro Barreira NECESSARIO AMOSTRA
Jogo de traqueias adulto NECESSARIO CATALOGO

Lanceta para lancetador, caixa com 100 UN

BIOLAND; MEDLEVENSOHN; MEDIX; GTECH

Méascara laringea tam 1

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 1,5

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 2

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 2,5

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 3

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 4

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD

Mascara laringea tam 5

AMBU; COMPER; MD; VITAL GOLD
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Otoscoépio Recarregavel

MD

Pronga para ventilagdo ndo invasiva

NECESSARIO AMOSTRA

EUROFARMA; EQUIPLEX; FRESENIUS; FARMARIN;

Soro fisiologico EV Sistema fechado 100 ml HALEX ISTAR; BAXTER

EUROFARMA; EQUIPLEX; FRESENIUS; FARMARIN;

Soro fisiologico EV Sistema fechado 1000 ml  |HALEX ISTAR; BAXTER

EUROFARMA; EQUIPLEX; FRESENIUS; FARMARIN;

Soro fisiolégico EV Sistema fechado 250 m HALEX ISTAR; BAXTER

EUROFARMA; EQUIPLEX; FRESENIUS; FARMARIN;

Soro fisioldgico EV Sistema fechado 500 ml HALEX ISTAR; BAXTER

Tubo endotraqueal 2.0 c/cuff

PORTEX; COMPER; RUSCH

Tubo endotraqueal 2.0 s/cuff

PORTEX; COMPER; RUSCH

Tubo endotraqueal 2.5 s/cuff

PORTEX; COMPER; RUSCH

Tubo endotraqueal 3.5 s/cuff

PORTEX; COMPER; RUSCH

Eletrocardiégrafo ENVIAR CATALOGO

Lencol de papel descartavel PLUMAX; DESCARBOX; NEVE

Extensor de oxigénio MARK MED; CPL; FOYOMED; SEROPLAST; BIOTEC
Agulha 40x12 BD; WILTEX; DESCARPACK;INJEX

Agulha 20 X 0,55 BD; WILTEX; DESCARPACK; INJEX

Agulha 13X0,45 BD; WILTEX; DESCARPACK; INJEX

Equipo Macrogotas LA VITA; FORTE CARE; TKL; BBRAUN; HARTMANN
Cateter insergao periférican ° 24 - NEO BD; B.BRAUN;

CLORETO DE SODIO 0,9% ampolas de 10 ml [FARMACE; ISOFARMA; SAMTEC; EQUIPLEX

Espéculo ginecoldgico tamanho M CRALPLAST (CRAL); KOLPLAST; ADLIN

7. DAS AMOSTRAS:
7.1.  As empresas poderao ofertar os produtos cujas marcas estdo aprovadas pelo
Municipio de Passo Fundo e constam no item 6.0 do Termo de Referéncia.
7.2.  Caso o licitante oferte outras marcas que nao estao aprovadas, devera enviar
amostra com qualidade igual ou superior as marcas ja aprovadas.
7.2.1. Devera apresentar, para cada item classificado, 01 (uma) amostra
idéntica ao produto ofertado, para fins de analise e parecer da
Secretaria de Saude.
7.3. O Municipio de Passo Fundo reserva-se o direito de nao analisar
marcas com qualidade inferior as ja aprovadas.
7.4. As amostras deverdo ser entregues, no prazo maximo de 03 (dias) dias
uteis, a contar da data do término da sessao publica de lances e divulgacao
das empresas arrematantes.
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7.5. As amostras deverdao ser entregues somente na Coordenadoria de
Licitagbes e Contratos (CLC), na Rua Dr. Jo&o Freitas, n° 75, Centro, Passo
Fundo/RS, CEP 99.010-005.

7.6. As amostras aprovadas nao serao devolvidas, pois servirdo para contraprova
no recebimento do material licitado.

7.7. As amostras estardo sujeitas a desclassificaggo em caso de
desconformidade com as especificacbes constantes no edital e seus anexos.

7.8. As amostras serao analisadas por equipe técnica da Secretaria de Saude de
Passo Fundo que emitira relatério, com parecer favoravel ou desfavoravel
quanto ao produto e equipamento avaliado, o qual sera parte integrante do
processo licitatorio.

79. As empresas que NAO enviarem amostra em tempo habil terdo
automatica desclassificagao da proposta.

7.10. A NAO apresentacédo da documentacao técnica, nos prazos determinados ou
a apresentacdo em desacordo com as exigéncias do Edital, implicara
automatica desclassificacdo da proposta, podendo ainda ser aplicadas as
sancodes e penalidades previstas no Edital.

8. CRITERIOS DE SELECAO DO FORNECEDOR

8.1. A selecdo do fornecedor sera realizada pelo critério de menor prego por
produto ofertado, desde que atenda integralmente as especificagdes do
objeto, obtenha aprovacgédo técnica da Secretaria de Saude e demonstre
capacidade de fornecimento em entrega unica e imediata (até 07 dias a partir
do recebimento da Nota de Empenho). Para fins de habilitagio, exigira-se a
comprovacao de regularidade técnica, fiscal, trabalhista e previdenciaria,
além do cumprimento dos requisitos de capacidade de entrega e da
documentacao legal do fornecedor.

8.2. DOS DOCUMENTOS

8.2.1. Prova de regularidade fiscal perante a Fazenda Nacional (Certiddo
Conjunta de Débitos Relativo a Tributos Federais e a Divida Ativa da
Unido -DAU);

8.2.2.  Certificado de Regularidade de Situacdo (CRF) perante o Fundo de
Garantia por Tempo de Servico — FGTS;

8.2.3. Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas (CNDT), fornecida pela
Justica do Trabalho, demonstrando que se encontra adimplente com
as obrigacgdes tributarias, previdenciarias e trabalhistas;

8.2.4. Certiddo Negativa de Débitos Municipais (SEF/PMPF);

8.2.5.  Certidao Negativa de Débitos Estaduais (SEFAZ/RS).

8.3. DA QUALIFICAGAO TECNICA
8.3.1. Considerando a natureza do objeto a ser adquirido, que trata-se de
insumos e equipamentos médicos para diagndstico, a conformidade
documental sanitaria € imperativa para garantir que sejam seguros
para uso nos servicos de saude, bem como para assegurar a
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rastreabilidade. A devida exigéncia esta de acordo com os artigos 44
e 67, inciso IV da Lei de Licitacbes 14.133/2021. Sendo assim, sao
necessario os seguintes documentos:

8.3.2. Comprovacao de licenciamento (Alvara de Saude) do fabricante e do
licitante, expedido pelo 6rgao sanitario competente, para fabricar,
distribuir, importar ou comercializar o produto, em plena validade,
conforme determina a Lei N° 6.437, de 20 de agosto de 1977 e suas
atualizagbes, a qual configura infracdes a legislagao sanitaria federal,
estabelece as sancbes respectivas, e da outras providéncias, com
base no artigo 10, incisos |, IV, a empresa devera apresentar copias
do Alvara Sanitario valido.

8.3.3. Autorizacdo de Funcionamento de Empresa (AFE), expedida pela
ANVISA, em plena validade, em nome do licitante e do fabricante
relativa ao objeto desta licitacdo, de acordo com o enquadramento
sanitario do produto junto a ANVISA.

8.3.3.1.  Em relagdo a Autorizagdo de Funcionamento (AFE), conforme
0 Art. 3° da RDC n° 16 de 1° de abril de 2014, a AFE é exigida
de <cada empresa que realiza as atividades de
armazenamento, distribuicdo, embalagem, expedicao,
exportacdo, extragao, fabricacao, fracionamento, importacao,
producao, purificagdo, reembalagem, sintese, transformacao e
transporte de medicamentos e insumos farmacéuticos
destinados a uso humano, cosméticos, produtos de higiene
pessoal, perfumes saneantes e envase ou enchimento de
gases medicinais.

8.3.4. Registro do item ofertado, expedido pela ANVISA, em plena validade,
ou documento oficial que comprove a isengdo do mesmo.

8.3.5.  Certificado de Boas Praticas de Fabricacio, expedido pela ANVISA,
em plena validade.

8.3.6. Certificado de Conformidade, expedido pelo INMETRO, em plena
validade, para o Eletrocardiégrafo.

8.3.7. Dada a relevancia do objeto (itens essenciais para atendimentos em
saude), e para mitigar os riscos de ndo cumprimento contratual por
parte _do vencedor é solicitado o Atestado(s) de capacidade
técnico-operacional, em nome do licitante (s) que apresentarem
propostas, expedido(s) por 6rgdo ou entidade da administracédo
publica direta ou indireta, federal, estadual, municipal ou do Distrito
Federal, ou ainda por empresa privada, que comprove(m) aptidao
para o desempenho de atividade pertinente com o objeto desta
Licitacao.

8.3.8. O(s) atestado(s) devera(ao) ser emitido(s) em papel que identifique a
pessoa juridica emissora do atestado. O documento devera permitir
também a perfeita identificacdo do atestante (responsavel pela
emissdo do atestado), constando nele o nome legivel e o cargo do
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signatario, bem como o0s meios de contato (telefone, e-mail etc.) para
eventual consulta ou diligéncia.

9. DAENTREGA E ACEITAGAO:

9.1. A entrega devera ser realizada em parcela Unica, em no maximo 07 dias
consecutivos a contar do recebimento da Nota de de Empenho, que sera
enviada para o e-mail indicado na proposta de precos.

9.2. A entrega devera ser realizada de segunda a sexta-feira, em dias uteis, no
horario das 8h as 11h30min e das 13h00min as 16h30min, no Almoxarifado
da Saude do Municipio de Passo Fundo, situado na Avenida Brasil Leste, n°

190, Centro, Passo Fundo/RS, CEP 99025-000.

9.3. O fornecedor devera descarregar e armazenar o material em local indicado
por servidor, comprometendo-se integralmente com eventuais danos
causados a este.

9.4. Para todos os itens sera avaliado o acondicionamento no momento da
entrega, sendo que 0s mesmos nao deverdo apresentar-se, sujos,
danificados, vazados, com aparéncia duvidosa, diferentes das especificacdes
do Edital e/ou com prazo de validade vencido, sob pena de nao aceitacao.

9.5. Para os itens que possuem prazo de validade definido, este devera ser
obedecido rigorosamente, a contar da data de entrega dos mesmos na
unidade requisitante (Municipio de Passo Fundo).

9.6. No caso de qualquer alteragao dos produtos dentro do prazo de validade
efou vida util, a Contratada devera providenciar a reposicdo dos mesmos,
sem 6nus ao Municipio de Passo Fundo.

9.7.  Nao serdo aceitos, no momento da entrega, produtos de marcas, modelos ou
fabricantes diferentes daquelas constantes na proposta vencedora e Nota de
Empenho.

9.8. Toda e qualquer entrega fora do estabelecido no Edital e seus Anexos, sera
imediatamente notificada ao fornecedor que teve a oferta vencedora que
devera fazer a substituicdo do material em, no maximo, 05 (cinco) dias uteis,
sendo de responsabilidade do fornecedor o 6nus desta.

9.9. No caso de descumprimento dos prazos determinados para entrega do
objeto e/ou entrega em desacordo com o solicitado no Edital e seus Anexos,
poderao ser aplicadas as sangdes e penalidades previstas no Edital.

9.10. E obrigatéria a entrega da Nota Fiscal no ato da entrega dos produtos, sob
pena de nao recebimento dos mesmos.
9.11. O recebimento do objeto desta Dispensa sera da seguinte forma:
a) provisoriamente, no ato da entrega, para efeito de posterior verificagdo da
conformidade do objeto com o solicitado na Dispensa.
b) definitivamente, apdés a verificacdo da qualidade, quantidade e
caracteristicas do objeto e consequente aceitagdo, no prazo maximo de 10
(dez) dias, contados do recebimento provisorio.

10. DAS OBRIGAGOES
10.1. Do Municipio
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10.1.1.  Realizar a fiscalizagdo do contrato, exigindo o exato cumprimento do
objeto e das clausulas do edital e seus anexos;

10.1.2.  Atestar nas notas fiscais/faturas o efetivo término do fornecimento do
objeto;

10.1.3.  Prestar ao fornecedor vencedor toda e qualquer informacao, por este
solicitada, necessaria a perfeita execugao do edital;

10.1.4. Aplicar as penalidades cabiveis ao fornecedor vencedor, quando
necessario, e notifica-lo formalmente e por escrito sobre a imposicao
de qualquer sancéo.

10.1.5.  Efetuar o pagamento ao fornecedor vencedor no prazo avengado,
apos a entrega da Nota Fiscal no setor competente.

10.2. Do Fornecedor Vencedor:

10.2.1.  Executar fielmente o objeto, de acordo com as clausulas avencgadas,

respondendo pelas consequéncias de sua inexecucao total ou parcial;

10.2.1.1.  Na vigéncia do contrato, em caso de inexecugdo do servigo,

erro de execugado, execugdo imperfeita, atraso injustificado

e/ou inadimplemento contratual ou cometer quaisquer das

infracOes previstas no 155 da Lei n® 14.133/2021; sujeitara o

contratado as penalidades previstas no art. 156 da Lei n°
14.133/2021;

10.2.2.  Pagar todos os tributos que incidam ou venham a incidir, direta ou
indiretamente, sobre o objeto;

10.2.3. Manter atualizados, junto ao Municipio, os dados cadastrais, com
endereco completo, telefone e endereco de correio eletrbnico (e-mail),
dentre outras informacdes indispensaveis a comunicagao entre o
fornecedor vencedor e a Administracdo, de modo a viabilizar as
convocagbes, intimagdes e notificagbes quando se fizerem
necessarias;

10.2.4. Aceitar, nas mesmas condicdoes do edital, os acréscimos ou
supressdes que se fizerem necessarios no quantitativo do objeto, até
o limite legal,

10.2.5. Executar o objeto com boa qualidade, no prego, prazo e forma
estipulados na proposta, no edital e seus anexos;

10.2.6. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢des, no prazo e local
indicados, em estrita observancia as especificagdes constantes no
edital, seus anexos e na proposta de pregos, acompanhados da
respectiva Nota Fiscal, constando detalhadamente o descritivo do
objeto, marca e fabricante;

10.2.7. Nao subcontratar, ceder ou transferir a terceiros a execucido do
objeto, ainda que parcial, sendo nulo de pleno direito qualquer ato
nesse sentido, além de constituir infracdo passivel de penalidade,
salvo em caso de autorizacido expressa da Administragao;

10.2.8.  Ser responsavel pelos danos causados diretamente a Administracéo
ou a terceiros decorrentes de sua culpa ou dolo na execucido do
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objeto;

10.2.9. Responder pelo pagamento dos salarios devidos pela m&o de obra
empregada na execugdo do objeto, pelos encargos trabalhistas,
fiscais e previdenciarios respectivos, e, por tudo mais que, como
empregadora, deva satisfazer;

10.2.10.  Nao contratar, durante a execugédo do objeto, cébnjuge, companheiro
ou parente em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro
grau, de dirigente da Administracdo, nos termos do paragrafo Unico
do artigo 48 da Lei Federal n°® 14.133/2021;

10.2.11. Prestar todo esclarecimento ou informacdo solicitada pela
Administracao, relativos a execug¢ao do objeto;

10.2.12.  Cumprir, durante todo o periodo de execugédo do objeto, a reserva de
cargos prevista em lei, bem como em outras normas especificas, para
pessoa com deficiéncia, para reabilitado da Previdéncia Social e para
aprendiz;

10.2.13. Comunicar a Administragcdo, no prazo de até 48 (quarenta e oito)
horas que antecedem a entrega, os motivos que impossibilitem o
cumprimento do prazo previsto, com a devida comprovagao

10.2.14.  Atuar em conformidade com a Lei 13.709/2018 (Lei Geral de Protegao
de Dados Pessoais).

11. DOS CRITERIOS DE MEDIGAO E DAS CONDIGOES DE PAGAMENTO

11.1. A medicao sera realizada com base nas quantidades efetivamente entregues
e aceitas, apos recebimento provisério e definitivo conjuntamente pelos
servidores do Almoxarifado Central e da Secretaria Municipal de Saude,
verificando-se a conformidade com as especificagdes exigidas.

11.2. O pagamento sera efetuado em parcela Unica, conforme os valores da nota
de empenho e notas fiscais as quais devem estar em conformidade.

11.3.  Cabe a Secretaria de Saude a responsabilidade de atestar as referidas notas
fiscais.

11.4. Sera verificado, anteriormente ao pagamento, se o fornecedor mantém as
mesmas condigdes fiscais de habilitagdo exigidas para a contratacao.

11.5. O pagamento sera realizado no prazo de até 30 dias corridos, contados a
partir da data de emissao e liquidagcado do Termo de Recebimento Definitivo
do material.

11.6. A Contratante pagara a fatura somente a contratada, vedada sua negociagao
com terceiros ou colocagdo em cobranca bancaria.

11.7. Quando do pagamento, sera efetuada a retencado tributaria prevista na
legislagdo aplicavel, ressalvadas as exceg¢des previstas na legislagao
vigente;

11.8. Havendo erro na apresentacdo da Nota Fiscal/Fatura ou dos documentos
comprobatdrios de regularidade fiscal, a contagem do prazo para pagamento
sera suspensa, sendo reiniciada somente apds a devida regularizacao pela
Contratada.
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11.9.  Nenhum pagamento sera efetuado enquanto estiver pendente de liquidagao
qualquer obrigacao financeira que for imposta ao contratado, em virtude de
penalidade ou por inadimpléncia, sem que isso gere direito a reajustamento
de preco.

11.10.  Ademais, o pagamento estara condicionado a regularidade fiscal e trabalhista
da contratada.

12. DAS DISPOSIGOES FINAIS
12.1.  Esclarecimentos com relagao a eventuais duvidas deste termo de referéncia
poderdo ser elucidadas nos dias uteis, na forma disposta no edital da
Dispensa eletrdnica.

Passo Fundo, 16 de Outubro de 2026.

(assinado eletronicamente)
Caroline Gosch
Secretario Municipal de Saude
Passo Fundo/ RS

(assinado eletronicamente)

Glaucia Serafini da Silva
Coordenadora de Administragdo e Planejamento
Secretaria de Satde
Matricula 29684
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