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Edital Cotacao Eletronica Prévia de Pregos n° 004/2024

Convénio n°. 950119/2023
Termo do Convénio: AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL

PERMANENTE PARA UNIDADE DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE.

Critério de Julgamento: Menor Preco por item.
Data do Inicio do Acolhimento das Propostas: 13/08/2024.

Data Fim do Recebimento das Propostas: 28/08/2024.

O Presidente da Comissdao Permanente de Licitacdo do HOSPITAL DO
TRICENTENARIO, designado pela Portaria n°® 001, de 04 de janeiro de 2024, da

Superintendéncia de Administracdo e Financas do Hospital do Tricentenario e,

consoante autorizagcado dessa Superintendéncia, torna publico aos interessados,

pessoa juridica, que fara realizar licitacdo, na modalidade de COTACAO
ELETRONICA PREVIA DE PREGCOS N°. 004/2024, do tipo MENOR PRECO, e

critério de julgamento Menor Prego por Item, em conformidade com o termo

estipulado no Convénio n° 950119/2023, celebrado entre o Ministério da Saude

e o Hospital do Tricentenario, cujo Certame reger-se-a pelo Decreto n° 11.531,
de 16 de maio de 2023 e Portaria Conjunta MGI/MF/CGU n°® 33, de 30 de
agosto de 2023 e Lei 14133/2021 e alteracdes.
1.0 - DO OBJETO
A AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE
PARA UNIDADE DE ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE, O
HOSPITAL DO TRICENTENARIO, para atender a demanda do Convénio n°

950119/2023, em conformidade com os requisitos e condi¢cdes estabelecidas

neste Termo de Referéncia:

EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PERMANENTES A SEREM ADQUIRIDOS:

Monitor - Equipamento
microprocessado para atender
pacientes neonatais, pediatricos,
adultos e obesos moérbidos.
Estrutura em material ndo oxidante;

ITEM DESCRIGAO DOS UN | QUANT. VALOR (R$) VALOR (R$)
EQUIP/MATERIAIS UNITARIO TOTAL
(APROVADO)
01 Aparelho de Anestesia com UN 01 220.400,00 220.400,00
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com prateleira para suporte de
monitores; Gavetas e mesa de
trabalho; com rodizios giratérios,
sendo no minimo 02 com travas.
Com sistema de auto teste ao ligar o
equipamento com detecgbes de
erros, falhas de funcionamento, etc.
Com sensor de fluxo Unico universal
para pacientes adultos a neonatos;
com possibilidade do uso de sensor
de fluxo autoclavavel. Valvulas para
controle de fluxo e pressdo com
sistema de seguranca para proteger
o paciente de pressao e fluxos
inadequados. Rotametro composto
por fluxdmetro com escalas para alto
e baixo fluxo de pelo menos para
oxigénio (02) e 6xido nitroso (N20),
podendo ser uma Unica para ar
comprimido ou com monitoragéo
digital com entrada para oxigénio
(02), ar comprimido e 6xido nitroso
(N20). Sistema de seguranga para
interromper automaticamente o fluxo
de N20, na auséncia de O2;
Vaporizador do tipo calibrado de
engate rapido, permitir acoplamento
de 02 vaporizadores e com sistema
de seguranca para o agente
selecionado (se ofertado sistema
que permite o acoplamento para 01
vaporizador, devera ser entregue
suporte para acoplar o segundo
vaporizador). Sistema de circuito
paciente de rapida montagem e
desmontagem pelo operador e
passivel de esterilizagao; Traquéias,
valvulas, circuitos respiratoérios,
canister e sistema de entrega de
volume, autoclavaveis; Canister para
armazenagem de cal sodada;
Possibilidade de sistema de
exaustao de gases; Valvula APL
graduada; Ventilador eletrénico
microprocessado, com display LCD
com tela colorida. Modos
Ventilatérios minimos: Ventilagao
manual; Ventilagdo com respiracao
espontanea sem resisténcia do
ventilador; Ventilagdo controlada a
volume e ciclada a tempo (VCV);
Ventilagao controlada a presséao e
ciclada a tempo (PCV); Ventilagao
mandatoria intermitente sincronizada
(SIMV). Controles Ventilatérios
minimos: Volume corrente; Pressao;
Frequéncia respiratoria; Relagao I:E;
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Pausa inspiratéria; Peep. Alarmes de
alta e baixa pressao de vias aéreas;
Apnéia; Volume minuto alto e baixo;
Alto e baixo FiO2; Falha de energia
elétrica. Monitoragao numérica de
pressao de pico, média, peep e
grafica da pressao das vias aéreas;
Monitoragéo de frequéncia
respiratéria, volume corrente, volume
minuto e fragao inspiratoria.
Alimentagao elétrica bivolt
automatico e bateria interna com
autonomia de pelo menos 30
minutos. Devera acompanhar o
equipamento, no minimo: 02
circuitos para pacientes, sendo 01
tamanho adulto e 01 tamanho
infantil, autoclavaveis. 01 baldo para
ventilagdo manual adulto, 01 balédo
para ventilagdo manual infantil. 01
vaporizador calibrado de
Sevoflurano; 04 sensores de fluxo;
03 mangueiras de no minimo 4,5
metros, sendo uma para oxigénio,
uma para 6xido nitroso e uma para
ar comprimido e demais acessorios
necessarios para o perfeito
funcionamento do equipamento.
Monitor Multiparametro para uso em
pacientes neonatais, pediatricos a
adultos. Pré-configurado com no
minimo monitorizagdo de ECG,
Respiragéo, Saturacédo de 02,
Pressao nao-invasiva, Temperatura,
Capnografia e Pressao invasiva.
Monitor com display colorido em
LCD de no minimo 10 polegadas.
Devera monitorar CO2, NO2 e gases
anestésicos diretamente no monitor
ou em médulo a parte. Devera
acompanhar todos os acessorios
minimos e demais acessorios para o
perfeito funcionamento do
equipamento. Deve possuir bateria
interna com autonomia de pelo
menos 30 minutos. Alimentacao
elétrica 220 wolts.

Ventilador Pulmonar
Pressométrico - Ventilador
Pulmonar eletrénico
microprocessado para pacientes
neonatais, pediatricos e adultos.
Possuir os seguintes modos de
ventilagdo ou modos ventilatérios
compativeis: Ventilagdo com Volume
Controlado; Ventilagdo com Pressao
Controlada; Ventilagdo Mandatoéria

UN 06

102.950,00

617.700,00
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Intermitente Sincronizada; Ventilagao
com suporte de pressao; Ventilagdo
com suporte a volume; Ventilagao
com fluxo continuo, ciclado a tempo
e com presséo limitada, inclusive em
SIMV ou modo volume garantido
para pacientes neonatais; Terapia de
Oxigénio de Alto Fluxo; Ventilagéo
em dois niveis, Ventilagdo Nao
Invasiva, inclusive em Neonatal;
Pressao Positiva Continua nas Vias
Aéreas - CPAP; Ventilagao de Back
up no minimo nos modos
espontaneos;Com possibilidade de
inclusdo de modo de ventilagao
proporcional com sincronismo/
adaptacgao do paciente-ventilador
para uma melhor mecanica
respiratéria (NAVA, , SmartCare,
PAV, ASV, AVA) ao menos para
pacientes adultos/pediatricos.
Sistema de Controles: Possuir
controle e ajuste para pelo menos os
parametros com as faixas: Pressao
controlada de no minimo até
90cmH20 e pressao de suporte de
no minimo até 60cmH20; Volume
corrente de no minimo entre 5 a
2000 ml; Frequéncia respiratoria de
no minimo até 100 rpm; Tempo
inspiratério de no minimo entre 0,3 a
5,0 segundos; PEEP de no minimo
até 40 cmH20; Sensibilidade
inspiratéria por fluxo de no minimo
entre 0,5 a 2,0 Ipm; Ajuste do fluxo
para Terapia de Oxigénio de Alto
Fluxo de 2 a no minimo 50 I/min;
FiO2 de no minimo 21 a 100%.
Sistema de Monitorizacdo: Tela
colorida de no minimo 12 polegadas
touch-screen, botao rotacional para
ajuste de programacgao dos
parametros: Monitoracdo de volume
por sensor proximal ou distal para
pacientes neonatais e distal para
pacientes adultos; Principais
paradmetros monitorados: Volume
corrente exalado, Volume corrente
inspirado, pressao de pico, pressao
de platé, PEEP, PEEP total, pressao
média de vias aéreas, frequéncia
respiratoria total e espontanea,
Tempo inspiratério, Tempo
expiratorio, FiO2 com monitoragéo
por sensor paramagnético ou
ultrass6nico ou galvanico, relagao
I:E,pico de fluxo inspiratério, volume
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minuto expirado, constante de tempo
expiratorio, indice de stress e volume
expiratorio. Calculos automaticos de
mecanica: resisténcia, complacéncia,
pressao de oclusao e auto PEEP.
Apresentacdo de curvas pressao x
tempo, fluxo x tempo, volume x
tempo, loops pressao x volume, fluxo
x volume e fluxo/presséao;
apresentagao de graficos com as
tendéncias. Sistema de Alarmes com
pelo menos: Alarmes de alta e baixa
presséao inspiratéria, alto e baixo
volume minuto, frequéncia
respiratoria, alta/baixa FiO2, apneia,
pressao de O2 baixa, pressao de ar
baixa, falha no fornecimento de gas,
falta de energia, baixa carga da
bateria e para ventilador sem
condig¢ao para funcionar, ou similar.
Recurso de nebulizagdo incorporado
ao equipamento sem alteragéo da
FIO2 ajustada; Tecla para pausa
manual inspiratéria e expiratdria.
Armazenar na memoaria os ultimos
pardmetros ajustados; Bateria
interna recarregavel com autonomia
de no minimo 30 minutos. O
Ventilador devera continuar
ventilando o paciente mesmo com a
falta de um dos gases em caso de
emergéncia e alarmar indicando o
gas faltante. Acompanhar no minimo
0s acessorios: Umidificador
aquecido, Jarra Térmica, Brago
articulado, Pedestal com rodizios,
Circuito paciente pediatrico/adulto,
Circuito paciente neonatal/pediatrico,
valvula de exalagdo, Mangueiras
para conexdo de oxigénio e ar
comprimido. Compativel com
protocolo de comunicagéo HL7.
Software em Lingua Portuguesa..
Atendimento as normas: NBR IEC
60601-1; NBR IEC 60601-1-2; Grau
de protegao IP21. Alimentagéo
elétrica a ser definida pela entidade
solicitante.

Mesa de Mayo/Mesa Auxiliar para
Cirurgias - Altura minima: 1000mm -
Altura maxima: 1400mm - 550 x 430
mm (CxL) - Estrutura em tubos
redondos de ago inox; Pés com
rodizios termoplasticos e ponteira;
Haste superior com altura regulavel
por mandril ou manipulo; Bandeja
em ago inox; Acabamento em aco

UN

04

638,00

2.552,00
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inoxidavel AISI 304, polido.

Mesa Cirurgica Elétrica - Mesa UN 01 91.434,00 91.434,00
cirurgica elétrica, para
procedimentos cirurgicos.
Caracteristicas técnicas minimas:
Base fabricada em ago inoxidavel ou
material superior, com tratamento
anti-corrosao, podendo ser revestida
em polimero ABS reforgado, ago
inoxidavel ou material superior. Base
movel com rodizios de no minimo 3
€ no maximo 5 polegadas dotada de
sistema de movimentacao, fixagao e
freios motorizados acionados através
do painel de controle.Coluna
fabricada em ago inoxidavel ou
material superior, com tratamento
anti-corrosao, podendo ser revestida
em polimero ABS reforgado, ago
inoxidavel AlSI 304 ou material
superior.Chassis: fabricado em ago
inoxidavel ou material superior, com
tratamento anti-corrosédo, com
sistema que proporcione a
blindagem contra liquidos das partes
internas.Leito articulavel,
radiotransparente, dividido no
minimo em 05 secc¢des (cabeca,
dorso, assento, renal e perneira
retrateis). Régua em acgo inoxidavel
para colocagéo de acessorios.
Capacidade de carga minima de 220
kg na posig¢ao zero.Movimentos
motorizados: regulagem de altura a
partir de 760 mm ou menor com
curso de no minimo 200mm de
elevagao, trendelemburg minimo de
0 a 20 graus, reverso do
trendelemburg minimo de 0 a 20
graus, lateralidade nas angulac¢des
minimas de 0 a 18 graus,
deslocamento longitudinal na faixa
minima de +/-300mm para cada lado
e dorso. Os movimentos motorizados
deveréo ser acionados por painel de
controle localizado na coluna da
mesa e via controle remoto com
cabo espiralado de no minimo 2m de
comprimento.Deve permitir no
minimo as seguintes posic¢oes:
Renal; semiflexao de perna e coxa;
Flexdo abdominal; semissentado e
sentado. Acessoérios minimos que
acompanham o equipamento:01 arco
de narcose; 01 suporte para renal,
01 par de suportes de brago, O1par
de porta-coxa, 01 par de suportes
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laterais, 01 par de ombreiras, 01 jogo
de colchonete injetado em
Poliuretano, leve e de facil
manipulagéo, impermeavel sem
nenhum tipo de costura ou
revestimento, biocompativel, néo
irritante e nao alérgico. Bateria
interna recarregavel. Alimentacao
elétrica a ser definida pela entidade
solicitante. Registro no Ministério da
Saude, Certificados NBR IEC 60601-
1, NBR IEC 60601-1-2 e NBR IEC
60601-2-46.

Bisturi Elétrico (a partir de 151 W) UN 02 33.957,00 67.914,00
- Bisturi eletrénico
microprocessado com poténcia
minima de 300W, com recursos que
permita proteger o paciente contra
queimaduras. Deve apresentar
painel a prova de liquidos. Deve
possuir no minimo as fungdes
monopolar e bipolar. O controle da
poténcia deve ser realizado por meio
da caneta e/ou pedal. Deve permitir
no minimo as seguintes operagdes:
Corte puro (300W), Blend (130W),
Coagulacao (120W) e Bipolar (70W).
Deve possuir regulador de alarme
sonoro. Deve ser compativel com
sistema de gas argdnio. Acessorios
que acompanham o equipamento: 01
carro de transporte e 01 pedal
bipolar, assisténcia técnica em
Pernambuco

TOTAL R$ 1.000.000,00

OUTRAS INFORMAGOES:

» A entrega dos equipamentos e materiais permanentes contidos neste Termo de Referéncia
serdo instalados no seguinte endereco:

v Hospital do Tricentenario, na Rua Farias Neves Sobrinho, 232, Bairro Novo,
OlindaPE, CEP: 53.120-420.

» Deverdo ser fornecidos cabos, acessorios e softwares necessarios a completa instalagéo,
configuragao e operagao dos equipamentos.

» Incluso Mao de Obra Técnica, com Manutencéo Preventiva periddica, com avaliagdo do
desempenho dos Equipamentos.

» Servigos de Suporte Técnico, nos dias Uteis, das 08:00 as 16:00 horas:

v’ Instalagdo, desinstalacdo, configuragdo e customizagdo de todos os
equipamentos e demais recursos computacionais (hardware e software) que forem
necessarios para os equipamentos e materiais permanentes adquiridos.

v" O Pagamento sera efetuado por OBTV (recursos oriundo do Convénio n°.
950119/2023 -Plataforma Tranfere Gov) em até trinta dias uteis, mediante a
apresentagao da respectiva nota fiscal/fatura devidamente atestada pelo setor
competente, de acordo com as exigéncias administrativas em vigor.
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v’ Prazo Contratual de 12 (doze) meses.

2.0 DA FONTE DE RECURSOS
21 O recurso financeiro necessario ao pagamento para a aquisi¢cao dos

equipamentos e materiais permanentes é oriundo do Convénio
n° 950119/2023, celebrado entre o Ministério da Saude e o Hospital do
Tricentenario;

2.2 Para que o recurso do referido convénio seja liberado na conta do mesmo
(e consequentemente liquidar as despesas); o Hospital do Tricentenario, ao
concluir todo o processo licitatério o enviara para a area técnica do
Ministério da Saude, para que o0 mesmo seja analisado e aprovado (Aceite);
conforme preceitua a Portaria Interministerial n® 424, de 30/12/2016 e a
Orientagcédo Técnica n°® 1/2020 do Ministério da Saude/Fundo Nacional de
Saude.

3.0 DA REFERENCIA DE TEMPO
3.1— Sera considerado o de Brasilia-DF.

4.0 DA DOCUMENTAGAO DE HABILITAGCAO

RELAGAO DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS A HABILITAGAO — ENVELOPE 01

A documentacao de Habilitacao Juridica consistira em:

Registro individual, no caso de empresas individuais;

Atos constitutivos, Estatuto, Contrato Social e Ultimo Aditivo, devidamente registrado na Junta
Comercial, em se tratando de sociedades comerciais;

Atos Constitutivos e Ultimo Aditivo registrado na Junta Comercial, acompanhado de documento de
eleicdo de seus administradores, no caso de sociedades por agdes (S/A);

Em se tratando de sociedades civis, inscricdo e atos constitutivos acompanhada da prova da
diretoria em exercicio;

Certidao Simplificada, expedida pela Junta Comercial, em validade;

A documentacao relativa a Regularidade Fiscal e Trabalhista consistira em:

e Prova deinscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ), em vigor,
relativo ao domicilio ou sede da empresa licitante, pertinente e compativel com o objeto do
Certame;
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e Prova de regularidade para com a Secretaria da Fazenda Estadual do domicilio ou sede da
empresa licitante, dentro do prazo de validade;

e Prova de regularidade para com Secretaria de Finangas Municipal do domicilio ou sede da
empresa licitante, dentro do prazo de validade;

e Certiddo Conjunta Negativa — de Débitos Relativos aos Tributos Federais e a Divida
Ativa da Unido emitida pela Procuradoria Geral da Fazenda Nacional;

e Certificado de Regularidade Fiscal do FGTS, fornecido pela Caixa Econdmica Federal;

e Certiddo Negativa de Débitos Trabalhistas, nos termos do Titulo VII-A, da CLT;

4.1 - A ndo apresentagao de qualquer documento exigido para a habilitagdo implicara
na inabilitacdo do participante;

4.2 - Todos os documentos exigidos para a Habilitagao deverao ser entregues através
do e-mail: convenios@htri.org.br;

5.0 DA COTAGAO DE PREGOS E HABILITAGCAO.

5.1 - A proposta devera ser apresentada em 01 (uma) via original, na lingua portuguesa

corrente no Brasil, salvo quanto as expressdes técnicas de uso corrente, impressa por
meio de edi¢ao eletrdnica de textos em papel timbrado da proponente, redigida de forma
clara, sem rasuras, emendas ou entrelinhas;

5.2 - Estar devidamente assinada na ultima pagina e rubricada nas demais pelo
representante legal da respectiva proponente;

5.3 - Conter especificagbes claras e detalhadas do objeto ofertado, com indicagéo
precisa da marca, modelo e especificagdes, material, nome comercial, fabricante,
referéncia, tudo conforme indicado na sessao virtual, contendo preco unitario e total por
item, e devera ser apresentada com valores em moeda nacional corrente (Real);

5.4 - Conter prazo de validade da proposta que nao podera ser inferior a 180 (cento e
oitenta) dias;

5.5 - Conter prazo maximo de entrega do objeto, que n&o podera exceder a 30 (trinta)
dias, contados a partir do recebimento da autorizacdo de fornecimento, podendo ser
prorrogado por igual periodo a qualquer momento, mediante justificativa por escrito;

5.6 - Conter declaragao de que o produto esta coberto por garantia on-site no municipio
da Contratante, por um periodo minimo de 12 (doze) meses para demais
equipamentos, para servigos e reposicao de pecas, prestada diretamente pela licitante
ou por este através de sua rede de assisténcia técnica, nas condicdes descritas Termo
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5.7 - Conter declaragao expressa de que tem plena ciéncia do conteudo do Edital e

Anexos, e que atende a todas as condigbes estabelecidas para a presente Cotagao
Eletrénica Prévia de Pregos n°® 004/2024;

5.8 - Deverdo ser apresentados juntamente com a proposta os “FOLDERS’”,
ENCARTES, FOLHETOS TECNICOS e/ou CATALOGOS dos equipamentos, onde
constem, marca, modelo, numero de série, especificacbes técnicas e a caracterizagao
dos mesmos, permitindo a consistente avaliagao dos itens.

5.9 - Registro ou protocolo do registro dos equipamentos médicos hospitalares

ofertados no 6rgédo competente no Ministério da Saude (ANVISA) ou cépia legivel do
Diario Oficial da Unidao no qual foi publicado o registro do produto ou certificado de
isencdo do registro do produto pelo Ministério da Saude — ANVISA — com vigéncia de
validade de prazo (se for o caso). A documentagao deve ser apresentada em original ou
copia legivel e autenticada por cartério competente, indicando-se em cada registro
apresentado o numero do item que corresponde aos materiais médicos de uso unico
ofertado;
5.10 - Registro ou protocolo do registro dos equipamentos meédicos hospitalares
ofertados no 6rgédo competente no Ministério da Saude (ANVISA) ou cépia legivel do
Diario Oficial da Unidao no qual foi publicado o registro do produto ou certificado de
isencdo do registro do produto pelo Ministério da Saude — ANVISA — com vigéncia de
validade de prazo (se for o caso). A documentagao deve ser apresentada em original ou
copia legivel e autenticada por cartério competente, indicando-se em cada registro
apresentado o numero do item que corresponde aos materiais médicos de uso unico
ofertado;

5.11 - No caso de equipamentos médicos hospitalares importados, € também necessaria
a apresentacao de certificados internacionais emitidos pela autoridade sanitaria do
pais de origem ou certificados internacionais ja reconhecidos pela ANVISA ou laudo
de inspegao emitido pela autoridade sanitaria brasileira (se for o caso);

5.12 - Nao serdo aceitas especificagdes com as expressdes: “conforme o edital”,
“conforme as especificagdes do edital”’, ou outras genéricas de mesmo sentido.
5.13 - A licitante devera apresentar suas proprias especificacbes, de forma
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completa e clara, ou seja, sem que haja a necessidade do Hospital do Tricentenario
recorrer a outras fontes (0 que podera fazer, caso seja de interesse da instituicdo),
além do anexo disponibilizado para a verificagdo do atendimento, ou nao, as
exigéncias editalicia.
5.14 - A Proposta de Pregos enviada implicara a plena aceitagdo, por parte da
licitante, das condi¢des estabelecidas neste Edital e seus Anexos.
5.15- A licitante que se enquadrar no que estabelece a Lei Complementar n.°
123/2006, devera declarar que atende os requisitos do Art. 3°, no ato de envio de
sua proposta, em campo préprio do Sistema, para fazer jus aos beneficios previstos
na referida Lei.
5.16- O Presidente da CPL verificara as propostas de pregcos enviadas,
desclassificando, motivadamente, aquelas que ndo estejam em conformidade com os
requisitos estabelecidos no
Edital, que forem omissas ou apresentarem irregularidades insanaveis, informando a
licitante a desclassificacdo de sua proposta;
5.17- Os documentos/envelopes 01 e 02 serdo recebidos pela CPL do Hospital do
tricentenario no endereco expresso no subitem 6.1 até o dia e hora previstos;
5.18 - Nao serdo considerados (documentos de habilitagdo e proposta) fixados nesta
cotacao de preco:
a) entregues apos o prazo estabelecido;
b) entregues, a tempo e em local diferente; e
c) com prazo de validade vencido;

6.0 RECEBIMENTO, ABERTURA DOS ENVELOPES E DATA DE DIVULGA(}AO
DO RESULTADO;
6.1 Recebimento das Propostas e documentos de habilitacio:

Por e-mail (convenios@htri.org.br; ) até 08:55 horario de Brasilia do dia 28/08/2024;

6.2 Abertura das propostas: 09/09/2024 as 09:00 horario de Brasilia/DF;

6.3Divulgacdo do resultado: Através do site do Hospital do Tricentenario:
http://htri.org.br/matriztransparencia/index.php/demonstracoes-contabeis/category/88-
editais

7.0. CRITERIO DE JULGAMENTO

7.1 0 critério de julgamento sera o de menor prego unitario.

7.2 No caso de empate entre as Cotagdes de Preco apresentadas, a classificagao se

Rua Farias Neves Sobrinho 232, Bairro Novo - Olinda/PE - CEP: 53120-420
Site: htri.org.br - e-mail: convenios@htri.org.br

Assinado de forma
LUCIA DE FATIMA digital por LUCIA DE

DE OLIVEIRA FATIMA DE OLIVEIRA

MORENQ:581055 MORENO:58105506491
Dados: 2024.08.09
06491 15:17:58 -03'00'


http://htri.org.br/matriztransparencia/index.php/demonstracoes-contabeis/category/88-editais
http://htri.org.br/matriztransparencia/index.php/demonstracoes-contabeis/category/88-editais
mailto:convenio@htri.org.br
mailto:convenios@htri.org.br

FFRI T @ SUSmm
'J]—:NARID ’ -

]
fara, obrigatoriamente, por Sorteio, em ato publico, para o qual todos os participantes
deste Processo serdo convocados;
7.3 Serao desclassificadas as Cotagdes que contiverem cotagdo para objeto diverso
daquele indicado nesta cotagao;

8.0 - DO PAGAMENTO
8.1. O pagamento do objeto contratual sera efetuado por OBTV (recursos oriundo do

Convénio n°. 950119/2023 - Plataforma Tranfere Gov) em até trinta dias uteis,
mediante a apresentacdo da respectiva nota fiscal/fatura devidamente atestada pelo
setor competente, de acordo com as exigéncias administrativas em vigor.

9.0 FORMALIZAGCAO DO INSTRUMENTO CONTRATUAL
9.1 A contratagao sera formalizada através do instrumento de contrato, com vigéncia

de 12 (doze) meses da assinatura;
9.2 A Pessoa Juridica vencedora sera convocada pela CPL para assinar o respectivo
Contrato e a Ordem de Servico, no prazo de até 03 (trés) dias contado a partir da
convocacgao. A recusa injustificada da pessoa juridica vencedora em receber a
Autorizacdao de Compra e o Contrato dentro do prazo estabelecido sujeita-la-a as
penalidades previstas na legislagao pertinente.

10.0 DISPOSIGCOES FINAIS
10.1 A presente Cotagdo Prévia de Pregcos nao importa necessariamente em

contratagao imediata, podendo o Hospital do Tricentenario revoga-la, no todo ou em parte,
por razdes de interesse publico derivadas de fato superveniente comprovado ou anula-la
por ilegalidade, de oficio ou por provocagdo mediante ato escrito e fundamentado.

10.2 Quaisquer informagées complementares sobre a presente Cotacao
Eletréonica Prévia de Prego, poderao ser obtidas por correio eletrénico
convenios@htri.org.br e/ou através do site do Hospital do Tricentenario:
http://htri.org.br/matriztransparencial/index.php/demonstracoes-contabeis/
category/88-editais

O foro para dirimir os possiveis litigios decorrentes do presente processo € o da Cidade

Olinda, do Estado de Pernambuco.

Documento assinado digitalmente RECIfe, 13 de agosto de 2024

b URBANO VICENTE DA SILVA JUNIOR
il Data: 08/08/2024 14:04:12-0300

Verifique em https://validar.iti.gov.br Urbano VICente da SI|Va JL'JnIOI'

Presidente da Comissao Permanente de Licitacéo
HOSPITAL DO TRICENTENARIO
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ANEXO | - TERMO DE REFERENCIA

CONVENIO DO MINISTERIO DA SAUDE N2. 950119/2023

EDITAL DE COTAGCAO ELETRONICA PREVIA DE PREGCOS N2 004/2024

OBJETO: AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE DE

ATENGCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE - HOSPITAL DO TRICENTENARIO.

DESCRIGCAO - QUANTIDADES - PRECO DE REFERENCIA

Monitor - Equipamento
microprocessado para atender
pacientes neonatais, pediatricos,
adultos e obesos moérbidos.
Estrutura em material ndo oxidante;
com prateleira para suporte de
monitores; Gavetas e mesa de
trabalho; com rodizios giratérios,
sendo no minimo 02 com travas.
Com sistema de auto teste ao ligar o
equipamento com detecgdes de
erros, falhas de funcionamento, etc.
Com sensor de fluxo Unico universal
para pacientes adultos a neonatos;
com possibilidade do uso de sensor
de fluxo autoclavavel. Valvulas para
controle de fluxo e pressdo com
sistema de seguranca para proteger
o paciente de pressao e fluxos
inadequados. Rotdmetro composto
por fluxdmetro com escalas para alto
e baixo fluxo de pelo menos para
oxigénio (02) e 6xido nitroso (N20),
podendo ser uma Unica para ar
comprimido ou com monitoragao
digital com entrada para oxigénio
(02), ar comprimido e 6xido nitroso
(N20). Sistema de seguranca para
interromper automaticamente o fluxo
de N20, na auséncia de O2;
Vaporizador do tipo calibrado de
engate rapido, permitir acoplamento
de 02 vaporizadores e com sistema
de seguranga para o agente
selecionado (se ofertado sistema
que permite o acoplamento para 01
vaporizador, devera ser entregue
suporte para acoplar o segundo
vaporizador). Sistema de circuito

ITEM DESCRIGCAO DOS UN | QUANT. VALOR (R$) VALOR (R$)
EQUIP/MATERIAIS UNITARIO TOTAL
(APROVADO)
01 Aparelho de Anestesia com UN 01 220.400,00 220.400,00
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paciente de rapida montagem e
desmontagem pelo operador e
passivel de esterilizagao; Traquéias,
valvulas, circuitos respiratérios,
canister e sistema de entrega de
volume, autoclavaveis; Canister para
armazenagem de cal sodada;
Possibilidade de sistema de
exaustao de gases; Valvula APL
graduada; Ventilador eletrénico
microprocessado, com display LCD
com tela colorida. Modos
Ventilatérios minimos: Ventilagao
manual; Ventilagado com respiracao
espontanea sem resisténcia do
ventilador; Ventilagdo controlada a
volume e ciclada a tempo (VCV);
Ventilagao controlada a presséo e
ciclada a tempo (PCV); Ventilacdo
mandatdria intermitente sincronizada
(SIMV). Controles Ventilatorios
minimos: Volume corrente; Pressao;
Frequéncia respiratéria; Relagao I:E;
Pausa inspiratéria; Peep. Alarmes de
alta e baixa pressao de vias aéreas;
Apnéia; Volume minuto alto e baixo;
Alto e baixo FiO2; Falha de energia
elétrica. Monitoragao numérica de
pressao de pico, média, peep e
grafica da pressao das vias aéreas;
Monitoragéo de frequéncia
respiratéria, volume corrente, volume
minuto e fragdo inspiratoria.
Alimentacao elétrica bivolt
automatico e bateria interna com
autonomia de pelo menos 30
minutos. Devera acompanhar o
equipamento, no minimo: 02
circuitos para pacientes, sendo 01
tamanho adulto e 01 tamanho
infantil, autoclavaveis. 01 baldo para
ventilagdo manual adulto, 01 balao
para ventilacdo manual infantil. 01
vaporizador calibrado de
Sevoflurano; 04 sensores de fluxo;
03 mangueiras de no minimo 4,5
metros, sendo uma para oxigénio,
uma para 6xido nitroso e uma para
ar comprimido e demais acessorios
necessarios para o perfeito
funcionamento do equipamento.
Monitor Multiparametro para uso em
pacientes neonatais, pediatricos a
adultos. Pré-configurado com no
minimo monitorizagdo de ECG,
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Respiracao, Saturagao de 02,
Pressao nao-invasiva, Temperatura,
Capnografia e Pressao invasiva.
Monitor com display colorido em
LCD de no minimo 10 polegadas.
Devera monitorar CO2, NO2 e gases
anestésicos diretamente no monitor
ou em médulo a parte. Devera
acompanhar todos os acessorios
minimos e demais acessorios para o
perfeito funcionamento do
equipamento. Deve possuir bateria
interna com autonomia de pelo
menos 30 minutos. Alimentacao
elétrica 220 wolts.

Ventilador Pulmonar UN 06 102.950,00 617.700,00
Pressométrico - Ventilador
Pulmonar eletrénico
microprocessado para pacientes
neonatais, pediatricos e adultos.
Possuir os seguintes modos de
ventilagdo ou modos ventilatérios
compativeis: Ventilagdo com Volume
Controlado; Ventilagdo com Presséao
Controlada; Ventilagdo Mandatoéria
Intermitente Sincronizada; Ventilagdo
com suporte de pressao; Ventilagao
com suporte a volume; Ventilagao
com fluxo continuo, ciclado a tempo
e com presséo limitada, inclusive em
SIMV ou modo volume garantido
para pacientes neonatais; Terapia de
Oxigénio de Alto Fluxo; Ventilagdo
em dois niveis, Ventilacado Nao
Invasiva, inclusive em Neonatal;
Pressao Positiva Continua nas Vias
Aéreas - CPAP; Ventilacdo de Back
up no minimo nos modos
espontaneos;Com possibilidade de
inclusdo de modo de ventilagao
proporcional com sincronismo/
adaptacao do paciente-ventilador
para uma melhor mecénica
respiratéria (NAVA, , SmartCare,
PAV, ASV, AVA) ao menos para
pacientes adultos/pediatricos.
Sistema de Controles: Possuir
controle e ajuste para pelo menos os
parametros com as faixas: Pressdo
controlada de no minimo até
90cmH20 e pressao de suporte de
no minimo até 60cmH20; Volume
corrente de no minimo entre 5 a
2000 ml; Frequéncia respiratéria de
no minimo até 100 rpm; Tempo
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inspiratdrio de no minimo entre 0,3 a
5,0 segundos; PEEP de no minimo
até 40 cmH20; Sensibilidade
inspiratoria por fluxo de no minimo
entre 0,5 a 2,0 Ipm; Ajuste do fluxo
para Terapia de Oxigénio de Alto
Fluxo de 2 a no minimo 50 I/min;
FiO2 de no minimo 21 a 100%.
Sistema de Monitorizacao: Tela
colorida de no minimo 12 polegadas
touch-screen, botéo rotacional para
ajuste de programacgao dos
parametros: Monitoracdo de volume
por sensor proximal ou distal para
pacientes neonatais e distal para
pacientes adultos; Principais
parametros monitorados: Volume
corrente exalado, Volume corrente
inspirado, pressao de pico, pressao
de platd, PEEP, PEEP total, pressao
média de vias aéreas, frequéncia
respiratoria total e espontanea,
Tempo inspiratério, Tempo
expiratorio, FiO2 com monitoragéo
por sensor paramagnético ou
ultrassOnico ou galvanico, relacao
I:E,pico de fluxo inspiratorio, volume
minuto expirado, constante de tempo
expiratério, indice de stress e volume
expiratorio. Calculos automaticos de
mecanica: resisténcia, complacéncia,
presséo de oclusao e auto PEEP.
Apresentacéo de curvas pressao x
tempo, fluxo x tempo, volume x
tempo, loops pressao x volume, fluxo
x volume e fluxo/pressao;
apresentagao de graficos com as
tendéncias. Sistema de Alarmes com
pelo menos: Alarmes de alta e baixa
pressao inspiratéria, alto e baixo
volume minuto, frequéncia
respiratoria, alta/baixa FiO2, apneia,
pressao de O2 baixa, pressao de ar
baixa, falha no fornecimento de gas,
falta de energia, baixa carga da
bateria e para ventilador sem
condic¢ao para funcionar, ou similar.
Recurso de nebulizagao incorporado
ao equipamento sem alteragao da
F1O2 ajustada; Tecla para pausa
manual inspiratéria e expiratoria.
Armazenar na memoria os ultimos
parédmetros ajustados; Bateria
interna recarregavel com autonomia
de no minimo 30 minutos. O
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Ventilador devera continuar
ventilando o paciente mesmo com a
falta de um dos gases em caso de
emergéncia e alarmar indicando o
gas faltante. Acompanhar no minimo
os acessorios: Umidificador
aquecido, Jarra Térmica, Brago
articulado, Pedestal com rodizios,
Circuito paciente pediatrico/adulto,
Circuito paciente neonatal/pediatrico,
valvula de exalagdo, Mangueiras
para conexao de oxigénio e ar
comprimido. Compativel com
protocolo de comunicagao HL7.
Software em Lingua Portuguesa..
Atendimento as normas: NBR IEC
60601-1; NBR IEC 60601-1-2; Grau
de protecgao IP21. Alimentacgéao
elétrica a ser definida pela entidade
solicitante.

Mesa de Mayo/Mesa Auxiliar para UN 04 638,00 2.552,00
Cirurgias - Altura minima: 1000mm -
Altura maxima: 1400mm - 550 x 430
mm (CxL) - Estrutura em tubos
redondos de ago inox; Pés com
rodizios termoplasticos e ponteira;
Haste superior com altura regulavel
por mandril ou manipulo; Bandeja
em ago inox; Acabamento em ago
inoxidavel AlSI 304, polido.

Mesa Cirurgica Elétrica - Mesa UN 01 91.434,00 91.434,00
cirargica elétrica, para
procedimentos cirurgicos.
Caracteristicas técnicas minimas:
Base fabricada em acgo inoxidavel ou
material superior, com tratamento
anti-corrosao, podendo ser revestida
em polimero ABS reforgado, ago
inoxidavel ou material superior. Base
movel com rodizios de no minimo 3
€ no maximo 5 polegadas dotada de
sistema de movimentagao, fixacéo e
freios motorizados acionados através
do painel de controle.Coluna
fabricada em acgo inoxidavel ou
material superior, com tratamento
anti-corroséo, podendo ser revestida
em polimero ABS reforgado, ago
inoxidavel AlSI 304 ou material
superior.Chassis: fabricado em aco
inoxidavel ou material superior, com
tratamento anti-corrosdo, com
sistema que proporcione a
blindagem contra liquidos das partes
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internas.Leito articulavel,
radiotransparente, dividido no
minimo em 05 secc¢des (cabeca,
dorso, assento, renal e perneira
retrateis). Régua em acgo inoxidavel
para colocagéo de acessorios.
Capacidade de carga minima de 220
kg na posi¢ao zero.Movimentos
motorizados: regulagem de altura a
partir de 760 mm ou menor com
curso de no minimo 200mm de
elevacao, trendelemburg minimo de
0 a 20 graus, reverso do
trendelemburg minimo de 0 a 20
graus, lateralidade nas angulac¢des
minimas de 0 a 18 graus,
deslocamento longitudinal na faixa
minima de +/-300mm para cada lado
e dorso. Os movimentos motorizados
deveréo ser acionados por painel de
controle localizado na coluna da
mesa e via controle remoto com
cabo espiralado de no minimo 2m de
comprimento.Deve permitir no
minimo as seguintes posic¢oes:
Renal; semiflexao de perna e coxa;
Flexdo abdominal; semissentado e
sentado. Acessoérios minimos que
acompanham o equipamento:01 arco
de narcose; 01 suporte para renal,
01 par de suportes de brago, O1par
de porta-coxa, 01 par de suportes
laterais, 01 par de ombreiras, 01 jogo
de colchonete injetado em
Poliuretano, leve e de facil
manipulagéo, impermeavel sem
nenhum tipo de costura ou
revestimento, biocompativel, ndo
irritante e ndo alérgico. Bateria
interna recarregavel. Alimentacao
elétrica a ser definida pela entidade
solicitante. Registro no Ministério da
Saude, Certificados NBR IEC 60601-
1, NBR IEC 60601-1-2 e NBR IEC
60601-2-46.

Bisturi Elétrico (a partir de 151 W) UN 02 33.957,00 67.914,00
- Bisturi eletrénico
microprocessado com poténcia
minima de 300W, com recursos que
permita proteger o paciente contra
queimaduras. Deve apresentar
painel a prova de liquidos. Deve
possuir no minimo as fungdes
monopolar e bipolar. O controle da
poténcia deve ser realizado por meio
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da caneta e/ou pedal. Deve permitir
no minimo as seguintes operagdes:
Corte puro (300W), Blend (130W),
Coagulagao (120W) e Bipolar (70W).
Deve possuir regulador de alarme
sonoro. Deve ser compativel com
sistema de gas argbnio. Acessorios
que acompanham o equipamento: 01
carro de transporte e 01 pedal
bipolar, assisténcia técnica em
Pernambuco

TOTAL R$ 1.000.000,00

ANEXO Il - MINUTA DE CONTRATO
CONVENIO DO MINISTERIO DA SAUDE N2. 950119/2023

OBJETO: AQUISICAO DE EQUIPAMENTO E MATERIAL PERMANENTE PARA UNIDADE DE
ATENCAO ESPECIALIZADA EM SAUDE - HOSPITAL DO TRICENTENARIO.

PROCESSO LICITATORIO - COTAGAO ELETRONICA PREVIA DE PREGOS N° 004/2024 — CONVENIO
N°.950119/2023.

Contrato 000/2024.

CONTRATO DE FORNECIMENTO INTEGRAL QUE ENTRE
SI CELEBRAM O HOSPITAL DO TRICENTENARIO E A
EMPRESA:

Pelo presente instrumento, firmam, como CONTRATANTE, o HOSPITAL DO TRICENTENARIO —
pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°. 10.583.920/0001-33, com sede na Rua Farias
Neves Sobrinho, n°. 232 — Bairro Novo, Olinda — PE — CEP.: 53.120-420, neste ato representado legalmente
por (REPRESENTANTE LEGAL DA INSTITUICAO), e como CONTRATADA, a Empresa XXXXX, neste ato
representada por sesu REPRESENTANTE LEGAL DA EMPRESA, tendo em vista o que consta no Processo
Licitatério Cotagao Eletronica Prévia de Pregos n° 004/2024 — (Convénio n°. 950119/2023).e em observancia
as disposi¢des da Lei n°® 14.133, de 1° de abril de 2021, e demais legislagbes aplicaveis, resolvem celebrar o
presente Contrato, decorrente da apresentacao das Propostas de Pregos, Habilitagcbes e outros documentos
inerentes ao referido Processo Licitatério, mediante as clausulas e condigdes a seguir enunciadas.

1. CLAUSULA PRIMEIRA - DO REGIME JURIDICO

O fornecimento do objeto do presente Contrato esta plenamente vinculado ao Processo Licitatorio -
Cotagdo Eletronica Prévia de Precos n° 004/2024, do tipo “menor prego unitario por item ofertado”,
julgamento por ITEM, nos termos do art.89 da Lei 14.133, de 1° de abril de 2021, por suas clausulas e pelos
preceitos de direito publico, aplicando-lhe, supletivamente os principios da Teoria Geral dos Contratos e
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Disposi¢des de Direito Privado.
2. CLAUSULA SEGUNDA - DO OBJETO

Constitui o objeto deste contrato a aquisicdo de equipamentos e materiais permanentes (CONFORME
DESCRITO); destinados ao Hospital do Tricentendrio, em virtude do Convénio 950119/2023, firmado com o
Ministério da Saude, conforme especificagdes e quantitativos constantes no Anexo | do referido Edital.

§ 1° - Os materiais, objeto deste contrato, deverdo ser entregues, de uma sé vez, pela(s) licitante(s)
vencedora(s), por sua conta, risco e expensas, no seguinte local: Rua Farias Neves Sobrinho, n° 232,
Bairro Novo, Olinda - PE.

§ 2° - A(s) garantia(s) do objeto deste contrato sera(ao) aquela(s) especificada(s) no Termo de Referéncia do
Edital, o qual integra este acordo para todos os fins, independentemente de transcrigdo, ou seja, de no
minimo um ano a contar da data de entrega dos equipamentos, e devera ser executada on-site, na
localidade onde se encontrarem instalados, diretamente pelo licitante, ou por este através de sua rede de
assisténcia técnica autorizada.

§ 3° - A garantia devera cobrir a reposi¢éo de pegas e servigos, ndo cabendo ao Hospital do Tricentenario,
nenhum énus adicional pela prestacao do servigo tais como tais como transporte, pessoal, diarias, despesa
com remogao dos equipamentos ou qualquer outro custo, ainda que nao discriminado.

3. CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO

O prazo para execugao do objeto deste contrato sera até 365 (trezentos e sessenta e cinco) dias, contado a
partir da data da assinatura do Contrato, vinculado a vigéncia de execugédo do Convénio.

§ 1° - O prazo de entrega do objeto deste contrato sera de até 30 (trinta) dias, contado a partir da
solicitagado do Hospital do Tricentenario, através da Autorizacdo de Compras, expedida pelo Hospital.

§ 2° - A Contratada ficara obrigada a trocar o equipamento que vier a ser rejeitado por ndo atender a
especificagdo constante do Edital e/ou apresentar defeito de fabricacdo, sem que isto acarrete qualquer
Onus a Administragao ou importe na relevagéo das sangdes na legislagao vigente. O prazo para entrega do
novo equipamento sera até 72 (setenta e duas) horas, contado do recebimento da solicitagéo de troca.

4. CLAUSULA QUARTA - DO RECEBIMENTO DO OBJETO

O objeto deste contrato sera recebido, acompanhado dos Certificados de Garantia e dos Manuais
Técnicos:

| — Provisoriamente, por servidor indicado pelo Hospital do Tricentenario para efeito de posterior
verificagdo de conformidade dos equipamentos com as especificagdes exigidas no Anexo | do Edital;

Il — Definitivamente, por servidor ou comissdo designada pela autoridade competente, apds a
conferéncia, verificagdo da especificagdo, qualidade, quantidade e da conformidade dos equipamentos
entregues, de acordo com a proposta apresentada.

§ 1° - O recebimento definitivo ndo exclui as responsabilidades: administrativa, civil e penal da
Contratada, durante o prazo de garantia dos equipamentos.

§ 2° - Os equipamentos deverdo ser entregues em perfeito estado e com plena condi¢do de uso.

5. CLAUSULA QUINTA — DO PREGO E DAS CONDIGOES DE PAGAMENTO
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Como contraprestacdo ao fornecimento do objeto (CONFORME DESCRITO), deste acordo, o
CONTRATANTE pagara a CONTRATADA o valor total de R$ XXXXX (XX).

§ 1° - O Hospital do Tricentenario efetuara o pagamento da fatura referente ao fornecimento do objeto
deste contrato em até 30 (trinta) dias, a contar da entrega dos equipamentos no enderego do Hospital,
localizado a Rua Farias Neves Sobrinho, n°. 232 — Bairro Novo — Olida — PE, desde que atendidas as
especificagdes contidas no Anexo | do Edital.

§ 2° - O Hospital do Tricentenario efetuara o pagamento a Contratada apdés a apresentagdo do
documento fiscal, o qual sera atestado/certificado pela Contratante; o mesmo sera inserido no Portal do
Convénios (Plataforma Transfere Gov), e o pagamento sera efetuado através da Ordem Bancaria de
Transferencia de Valores (OBTV), através de um processo de transferencia da Conta do Convénio para
a Conta Bancaria do Contratado.

6. CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

As despesas decorrentes desta licitagdo ocorrerao por conta dos recursos do Convénio n°. 950119/2023,
firmado com a Uniao Federal, por intermédio do Ministério da Saude;

7. CLAUSULA SETIMA - DAS ALTERAGOES

As alteragdes, porventura necessarias ao fiel cumprimento deste contrato, serdo efetivadas na forma
e condicdes do Art. 124 da Lei 14.133, de 1° de abril de 2021, formalizadas previamente através de
Termo Aditivo, devidamente homologado, que passara a integrar este contrato para todos os fins
legais.

8. CLAUSULA OITAVA - DAS PRERROGATIVAS DO CONTRATANTE

O regime juridico que rege este acordo confere ao Hospital as prerrogativas constantes do Art. 104
da Lei 14.133, de 1° de abril de 2021, as quais sao reconhecidas pela Contratada.

9. CLAUSULA NONA - DAS OBRIGAGOES DA CONTRATADA

Sem prejuizo das obriga¢des constantes das Lei 14.133, de 1° de abril de 2021, cabera a
Contratada:

I — A responsabilidade por encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e civis,
decorrente da execucgdo do presente Contrato, nos termos do Art. 121 da Lei 14.133/2021.

Il — Nos termos do Art. 120 da Lei 14.133/2021., a Contratada é responsavel pelos danos causados
diretamente a Administracdo ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execugdo do
contrato.

§ 1° - Obriga-se a Contratada a manter-se, durante toda a execugao do presente contrato, em
compatibilidade com as obriga¢gdes assumidas bem como com todas as condigbes de habilitagdo
exigidas na ocasido do Processo Licitatério - Cotagao Eletronica Prévia de Pregos n° 004/2024.

§ 2° - Fornecer os equipamentos rigorosamente de acordo com as especificagbes constantes no
Edital e na sua proposta, obedecidos aos critérios e padrdes de qualidade pré-determinados.

10.CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

O presente Contrato podera ser rescindindo nas seguintes condi¢gbes, sem prejuizo do dispositivo no
Artigos 137, 138 e 139 da Lei 14.133/2021.
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| — Pelo Contratante: a) Unilateralmente, em caso de inexecugéo do objeto contratado, bem como
variacdo de interesse; ndo sendo permitida a esta Contratada, por tratar-se de preceito de ordem
publica, em que se observa o interesse publico, e atribuivel, tdo somente, ao Ente Federativo.

Il — Por ambas as partes: Na ocorréncia de caso fortuito ou forga maior, regularmente comprovado,
tornando absolutamente inviavel a execug¢ao do Contrato.

Paragrafo Unico — Na hipétese de rescisdo contratual nas formas previstas na Leia 14.133/2021 e
demais normas legais pertinentes, tera a Contratada direito, exclusivamente, ao pagamento do
equipamento fornecido e aceito comprovadamente.

11. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DAS PENALIDADES

Se a contratada inadimplir as obrigagdes assumidas, no todo ou em parte, ficara sujeita, assegurado
o contraditério e a ampla defesa, as sangdes previstas na Lei 14.133/2021, e ao pagamento de multa
nos seguintes termos:

I — Pelo atraso no fornecimento, em relagdo ao prazo estipulado: 1% (um por cento) do valor do bem
nao entregue, por dia decorrido, até o limite de 10% (dez por cento) do valor do bem;

II — Pela recusa em efetuar o fornecimento, caracterizado em dez dias apds o vencimento do prazo
estipulado: 10% (dez por cento) do valor do bem;

III - Pela demora em substituir o bem rejeitado, a contar do segundo dia da data da notificacdo da
rejeicao: 2% (dois por cento) do valor do bem recusado, por dia decorrido;

IV — Pela recusa da Contratada em substituir o bem rejeitado ou, entendendo-se como recusa a
substituicdo do bem n&o efetivada nos cinco dias que se seguirem a data da rejeigdo: 10% (dez por
cento) do valor do bem;

V — Pelo ndo cumprimento de qualquer condicdo fixada no Edital e ndo abrangida nos incisos
anteriores: 1% (um por cento) do valor contratado, para cada evento.

§ 1° - As multas estabelecidas nos incisos anteriores podem ser aplicadas isolada ou cumulativamente,
ficando o seu total limitado a 10% (dez por cento) do valor contratado, sem prejuizo de perdas e danos
cabiveis.

§ 2° - Poder-se-a descontar dos pagamentos por ventura devidos a Contratada as importancias
alusivas a multas, ou efetuar sua cobranga mediante forma prevista em lei.

§ 3° - A autoridade do Hospital competente, em caso de inadimplemento da contratada, devera
pagamento, sem prejuizo das penalidades relacionadas neste acordo.

§ 4° - O valor da multa devera ser recolhido a Tesouraria do Hospital do Tricentenario, no prazo de 03
(trés) dias, a contar da data da notificacdo da penalidade.

§ 5° - Qualquer contestagao sobre a aplicagdo de multas devera ser feita por escrito.

§ 6° - Independentemente de cobranga de multas, pela inexecugéo total ou parcial do Contrato, poderao
ainda ser aplicadas a Contratada as seguintes sangdes, garantida a prévia defesa:

a) adverténcia por escrito;
b) suspensao temporaria de participacdo em licitagbes e impedimento de
contratar com o Hospital do Tricentenario, pelo prazo de até 02 (dois) anos;
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c) declaracgdo de inidoneidade, nos termos do art. 156, Inc. IV da Lei 14.133/2021 e

demais normas legais pertinentes.

12. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DA PUBLICIDADE

Conforme disposto no art. 94 da Lei 14.133/2021, a publicacdo do presente instrumento sera
efetuada em extrato, até o 5° (quinto) dia util do més seguinte ao de sua assinatura, para ocorrer no
prazo de 20 (vinte) dias daquela data, correndo a conta do Hospital do Tricentenario a respectiva
despesa.

13. CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO FORO E DAS DISPOSIGOES FINAIS

Nos termos do Art. 181 da Lei 14.133/2021 e suas alteragbes posteriores, no ato da liquidagéo
da despesa, os servicos de contabilidade comunicardo, aos érgdos incumbidos da arrecadagéo e
fiscalizagédo de tributos da Unido, Estado ou Municipio, as caracteristicas e os valores pagos, tudo em
conformidade com o disposto no Art. 63 da Lei 4.320, de 17 de margo de 1964.

§ 1° - A Contratada assumira integral responsabilidade pelos danos causados ao Hospital do
Tricentenario ou a terceiros, quando da execugédo do Contrato, inclusive acidentes, mortes, perdas ou
destruicoes, isentando o Hospital do Tricentenario de todas e quaisquer reclamacdes pertinentes.

§ 2° - A contratada devera, durante a execugdo contratual, manter as condigbes de habilitagdo
apresentada na licitagao.

Fica eleito o foro da Comarca de Olinda - PE, como competente, para dirimir duvidas ou controvérsias
decorrentes da execugéo do presente Contrato.

E, por estarem justos e acordados, firmam o presente contrato em 03 (irés) vias de igual teor e
para um so efeito legal, na presenca das testemunhas que também assinam.

Olinda (PE), XX de XXX de 2024.

CONTRATANTE CONTRATADA. TESTEMUNHA
1. TESTEMUNHA 2.

LUCIA DE FATIMA Assinado de forma digital
por LUCIA DE FATIMA DE

DE OLIVEIRA OLIVEIRA
MORENO:5810550 MORENO:58105506491

Dados: 2024.08.09 15:21:41
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