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Oficio N° 160/2022/GAB-SEMUS

AGsinal

Barra do Corda/MA, 05 de abril de 2022.

A senhoria
Mikaela Oliveira Cabral
Comissdo Permanente de Licitagdo - CPL

Assunto: Retificagdo de Termo de Referencia

Com cordiais cumprimentos, sirvo-me do presente em atengao ao Oficio
n° 72/2022 CPL, formalizamos a devolugdo do Termo de Referéncia referente ao
Pregdo n° 29/2022 com as devidas retificacdes que se fizeram necessarias para
sanar as impugnagdes apresentadas. Desse modo, encaminhamos novo Termo de

referéncia a fim de dar a devida continuidade do processo.

Agradecemos antecipadamente, ao tempo que reiteramos protestos de
estima e consideragéo.

‘ Respeitosamente,

Nobpare Ouhe dodol

NAKYOANE CUNHA ANDRADE
Secretaria de Saude Interina do municipio de Barra do Corda
Portaria n® 06/2022
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BARRA DO CORDA

Barra do Corda, 05 de Abril de 2022

A llustrissima Senhora
Coordenadora de Receitas e Despesas

Assunto: Aquisi¢dao de materiais e equipamentos hospitalares para atender
as necessidades das unidades de saude: Unidade de Pronto Atendimento-
UPA, Hospital Materno Infantil e Aten¢cao Baésica

Ao tempo em que cumprimentamos V.Sa., venho por meio deste
formalizar a solicitagdo de aquisicdo de materiais/equipamentos hospitalares
para atender as necessidades das unidades de saude: Unidade de Pronto
Atendimento-UPA, Hospital Materno Infantil e Atencdao Basica conforme

Termo de Referéncia em anexo.

NoSiypo 1 Onba pdele

. NAKYOANE CUNHA ANDRADE
Secretaria de Saude Interina do Municipio de Barra do Corda
Portaria 06/2022
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TERMO DE REFERENCIA

1. DO OBJETO

Este Termo de Referéncia tem por objeto a aquisicdo de
materiais/equipamentos hospitalares para atender as necessidades das
unidades de saude: Unidade de Pronto Atendimento-UPA, Hospital
Materno Infantil e Atencdao Basica, da Secretaria Municipal de Saude do
municipio de Barra do Corda/MA.

1.1.Contratagdo de empresa para aquisicdo de materiais/equipamentos
hospitalares para atender as necessidades das unidades de saude:
Unidade de Pronto Atendimento-UPA, Hospital Materno Infantil e Atengao
Basica, da Secretaria Municipal de Saude do municipio de Barra do
Corda/MA, conforme condi¢des, quantidades e exigéncias estabelecidas
neste instrumento:

ITEM DESCRIGAO QUANT

EMISSOES OTOACUSTICAS OTOREAD NEW SCR+:
Equipamento de Otoemissbes transiente e produto de
distorcbes. Resultados indicados no display LCD 4x10
caracteres que facilitam a visualizagdo do exame. Microfone
de alta definigdo com sistema anti-ruido. Capta menos
distorgéo durante o exame (até 50db de ruido). Menu em
Portugués. Meméria para armazenar até 250 exames.
Frequéncias de teste para TE: 1.5, 2, 2.5, 3, 3.5, 4kHz
Frequéncia de teste para DP: 2, 3, 4, 5 kHz
Nivel de intensidade do Estimulo TE: 80db SPL
Nivel de intensidade do Estimulo DP: 65/55 db SPL
Itens Inclusos
e Maleta de transporte
o Base do equipamento com conexdes para impressora e
C (USB)
Impressora com fonte acoplada
Kit de software de transferéncia de dados
Cabo de comunicagéo impressora/base
Cabo de extens&o da sonda (1m)
Bobina papel térmico
Caixa com olivas em 12 tamanhos diferentes (total de
146 unidades)
Bateria recarregavel Litio
e 04 ponteiras de sonda

Manual de operagéo em portugués

1 UND
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BISTURI ELETRONICO BP-400 PLUS - EMAI: Bisturi
Eletrénico com sistema de duplo controle, foi desenvolvido para
atender aos mais exigentes profissionais da area. Destinado a
ser o padréo em unidades eletro cirurgicas, apresenta-se como
indispensavel ao centro cirurgico, devido ao seu alto grau de
seguranga, que garante operagdes precisas e confidveis, pois
realiza todos os tipos de cirurgias tais como: Cirurgia Geral,
Urocirurgia, Gastrocirurgia, Neurocirurgia, Cirurgia Vascular,
Cirurgia de Paredes Toréacicas, Cirurgias Pulmonares e
Cirurgias Cardiacas.

CARACTERISTICAS: Controle de Poténcia: Suave, linear e
ajustes independentes para corte e coagulagéo. Sinalizagéo
Audiovisual: Para orientagdo do cirurgido ao acionar corte e
coagulacdo. Alarme de Seguranca: Que bloqueia todos os
circuitos em caso de rompimento do fio da placa neutra.
Acionamento: De corte e coagulacéo pode ser feito pelo pedal
ou através de caneta autoclavavel com comando manual tactil.
5 Saida bipolar de alta eficiéncia. « Saidas Ativas: Monopolar
para utilizagdo de 2 canetas em uso simultaneo, com
acionamento através de pedal e outra saida monopolar para
utilizagdo de 1 caneta com acionamento manual. « Saida
bipolar para diversos tipos de pingas e « Formas de Onda: Com
alta eficiéncia e especificas para as cinco aplicagdes (corte,

blend 1, blend 2, blend 3, coagulagéo e bipolar). 1TUND

ACESSORIOS

1 Carro movel para transporte

1 Pedal duplo

1 Caneta padrédo autoclavavel

1 Caneta de comando manual reutilizavel

1 Placa neutra permanente em inox (com cabo duplo)

1 Pinga bipolar isolado tipo baioneta

1 Cabo bipolar autolavavel

1 Pino adaptador de caneta (alta/bxa.)

Demais acessérios necessarios para 0 completo

funcionamento do equipamento e suas especificagdes

supracitadas.

CARDIOVERSOR BIFASICO: Display de LCD em cristal

liquido colorido de alta definigdo; escala de desfibrilagao

versdo 200, 270 e 300 joules; tempo de carga de 5 a 12

segundos, ajustaveis de fabrica entre 200 a 360 joules; Pas

para uso adulto e infantil; Relégio, Crondmetro (contador de

segundos), Data e Contador de Choques; Idioma em

portugués; Modo sincronizado e modo automatico; cartdo de
3 memoria; conexdo USB; Bateria interna, recarregavel; 1 UND

memoria interna de aproximadamente 2GB; Conexdo com
entrada para UTI Mével 12 VDC; alimentagdo de 100 a 240
VAC - 50/60H.

ITENS INCLUSOS:

e Pas Externas intercambiaveis (Adulto/Infantil)
Cabo de paciente de 5 vias,

Cabo de forga

Pacote de eletrodos precordiais,
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e 01 de vidro de gel.

DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO DEA, para

atendimento em emergéncias cardiacas com aplicagdo de
choque por meio de pas multifuncionais; grau de protecéo
contra choque elétrico; choque bifasico até 360J; bateria
4 interna recarregavel; Armazenamento de memoria Interna; 2UND
Forma de onda exponencial truncada bifasica. Voltagem
bivolt; Modo de funcionamento de operagéo continua; Peso
aproximadamente 1,9Kg.

BOMBA DE INFUSAO CONTINUA, bateria de litio 11.1V
2600mAh - Tempo de carregamento: 5h - Tempo de trabalho:
9h; Alimentagdo com fonte de rede: 100V - 240 V 50/60Hz -
Fonte de alimentac&o: DC 15 V - Potencia de entrada: 50 VA,
Seguranca Tipo de protegéo classe |; Operagdo continua;
protecdo aplicada tipo CF a prova de desfibrilagéo;
dimensdes: 233,5 x 99 x 120mm; Porta USB, Auto Falante,
Por Infra Vermelho; aparelhos de infusdo: 10-60 gotas/ml,
5 precisdo do sistema: 2 1 ml/h, + 5% < 1 ml/h, preciséo + 5%

ou = 0,005 ml/h para o valor mais alto; Faixa de configuragéo 10UND

do modo micro: 100 - 1200 ml/h; Intervalo de Tempo: 1min-

99hrs59min; Tipo de Fusivel: T2AL 250V, Nivel de presséo

sonora do sinal de alarme: = 50dB (A) no nivel mais baixo <

80dB (A) no nivel mais alto.

ITENS INCLUSOS:

¢ 1 Bateria Recarregavel

e 1 Prendedor de suporte

e 1 Cabo de forga

MONITOR DE SINAIS VITAIS MUTLIPARAMETRICO,

CARACTERISTICAS TECNICAS: Tela de 12,1 polegadas:

Visualizagdo de multicanais; Portatil — com alga incorporada

ao Monitor; Comunicagdo em rede e com a central de

monitorizacéo; Interface Oxicardiorespirograma; Uso adulto,

pediatrico e neonatal;

PARAMETROS VITAIS MONITORADOS DE SERIE
e ELETROCARDIOGRAMA (ECG)
e OXIMETRIA DE PULSO (SP0O2)

6 e PRESSAO NAO INVASIVA (PNI) 10 UND
e TEMPERATURA 2 CANAIS
RESPIRAGCAO

PARAMETROS OPCIONAIS
e PRESSAO INVASIVA (Pl) 2 CANAIS
e CAPNOGRAFIA
e IMPRESSORA TERMICA.

ITENS INCLUSOS
e bateria recarregavel
e cabo de alimentacéo elétrica AC
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certificado de garantia

CD do manual do usuario;
Cabo ECG 5 vias

Sensor de SPO2
Manguito

Sensor de temperatura

VENTILADOR PULMONAR MICROPROCESSADO,

CARACTERISTICAS TECNICAS: Dimensdes do produto:
310 mm (L) x 280 mm (C) x 350 mm (A);

- Peso bruto: 6 kg,

- Modo de Operagéo: Continuo;

- Classificagdo de Partes Aplicadas: Circuito Paciente: BF;
- Grau de Seguranga de Utilizagéo em

Presenca de Mistura Anestésica Inflamavel: Equipamento
nao adequado ao uso na presenca de mistura inflamavel
com ar, 02 e N20;

- Grau de Protecdo Contra Choque Elétrico: Equipamento a
prova de choque elétrico Classe Il — Quando conectado &
rede elétrica AC: / Energizado internamente — Quando
energizado através da sua bateria interna;

- Meio de Separagao entre Equipamento e Rede Elétrica:
Plugue de rede;

- EMC: Classe B;

- Uso adulto/pediatrico(acima de 5Kg);

- Grau de impermeabilidade: IP21;

- Tensdo Nominal: 16,8 VDC;

- Carga Nominal: 7000 mAnh;

- Display: 10.4".

5 UND

ITENS INCLUSOS:

02 - (dois) circuitos completos autoclavaveis (1 adulto e 1
pediatrico);

01 - (um) pulmé&o de teste.

REANIMADOR MANUAL(AMBU) - ADULTO

ESPECIFICAGOES TECNICAS: Composigéo: Silicone/PVC;
- Volume do baldo: 1800 ml - Volume de Entrega: 1050 ml; -
8 Reservatério: 2700 ml; - Acompanha extensor de 2m; - 5 UND
Resisténcia expiratoria/inspiratoria: 2cm H20/3cm H20; -
Espago morto: Menor que 7,0 ml; - Limitador de Pressé&o: 40
ou 60 cm H20: - Temperatura Operacional: -18°C a 50°C; -
Temperatura de Armazenamento: -20°C a 60°C.

REANIMADOR MANUAL(AMBU)- INFANTIL

CARACTERISTICAS DO PRODUTO: - Baldo em silicone
transltcido autoclavavel; - Tamanho infantil: baldo com
500ml; - Méascara facial de silicone; - Valvula unidirecional,
modelo bico de pato; - Produtos autoclavaveis.

5 UND
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TABUA DE MASSAGEM CARDIACA

10 Téabua para massagem cardiaca, confeccionada em 3 UND
polietileno;- Medidas aproximadas: 42 x 42 x 0,6 cm
(Comprimento x Largura x Espessura).

FIO GUIA (BOUGIE) VENTILADO P/ INTUBAGAO
TRAQUEAL (CX. C/ 05 UN., TAMANHO ADULTO,
comprimento 70 cm / espessura 5,0 mm (15 frenchs) para uso
com tubos traqueais entre 5.5mm a 10,0mm.

Descrigao do Produto:

- Guia para intubagdo traqueal que permite ofertar um fluxo
de oxigénio durante as manobras;

- Embalagem individual estéril: pronta para uso imediato;

- Cor contrastante (amarelo brilhante): destaca visualmente
o Bougie durante as manobras;

- Superficie anti-aderente, facilita o deslizar do tubo traqueal;
- Segmento distal angulado com marca visual indicativa em
seu ponto de deflexdo;

- Haste com escala graduada bilateral dupla e invertida para
referéncia de posicionamento em ambas as extremidades:
permite seu uso nos dois sentidos (extremidade angulada ou
reta);

- Marcagdes situadas na face anterior: favorece a leitura
durante o procedimento;

- Extremidades atraumaticas;

- Conector padréao 15mm de facil acoplamento e
desacoplamento;

- Apresentagéo: estéril, pronto para uso imediato;

- Isento de Latex.

11 5 CAIXAS

Conteuido da Embalagem:

- 05 (cinco) Fios Guia (Bougie) p/ Intubac&o Traqueal -
Adulto 15F;

- 05 (cinco) Conectores de 15mm para Bougie ventilado.

FIO GUIA (BOUGIE) VENTILADO P/ INTUBAGAO
TRAQUEAL (CX. C/ 05 UN.) PEDIATRICO,
caracteristicas: comp. 54 cm / espessura 2,0 mm (6F)

Descrigao do Produto:

- Cor contrastante (amarelo brilhante): destaca visualmente
0 Bougie durante as manobras;
Superficie antiaderente, facilita o deslizar do tubo traqueal;
- Segmento distal angulado com marca visual indicativa em
seu ponto de deflex&o;

12 5 CAIXAS

- Haste com escala graduada bilateral, dupla e
invertida, proporciona referéncia de posicionamento para o
uso do Bougie em ambos os sentidos (extremidade angulada
ou reta);
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- Marcacgdes situadas na face anterior do Bougie favorecem a

leitura durante o] procedimento;
- Pontas arredondadas e atraumaticas;
- Fabricado em Polietileno de baixa densidade com superficie
ultrapolida.

13

OXIMETRO DE PULSO PORTATIL DE USO ADULTO E
PEDIATRICO, oximetro de alta precisdo que monitora a
porcentagem de saturagdo de oxigénio no sangue (Sp02) e
dos batimentos cardiacos por minuto. Caracteristicas do
produto: Visor em tecnologia OLED, melhor visualizagdo em
qualquer condicdo de luminosidade; Informa Saturagéo
(Sp02) e Frequéncia Cardiaca; Curva Pletismogréfica; Capa
protetora em Silicone e Estojo para armazenamento; -
Medigao rapida e precisa.

ESPECIFICAGOES TECNICAS:

- Tipo de tela Tela: OLED; - Sp02 variagéo de tela: 0-99%; -
Sp02 Faixa Medigdo: 70-99%; -SPO2 Precisédo: 70-99% - +
3% / 0-69% - ndo definido; -SPO2 Resolugdo: 1%; - FC
variacdo de tela: 0-254 bpm; - FC Faixa Medicdo: 30-235
bpm; - FC Precisdo: 30-99bpm:+ 2bpm/100-235bpm:+ 2%; -
FC Resolugdo: 1 BPM; - Energia necesséria: 2 Pilhas
Alcalinas AAA 1.5V; - Consumo de energia: < 30mA, - Vida
util da Bateria: Podem ser usadas continuamente por 30hrs; -
Dimensées (mm): Comprimento: 60 / Largura: 30 /Altura: 30;
- Peso: 100g (incluindo as duas baterias AAA).

5 UND

14

BALANGA MECANICA PORTATIL, balanga com plataforma
em metal antiderrapante de alta resisténcia analégica
mecénica com capacidade maxima de 130 kg. Dimensées (C
x L x A): 24 .5x 27x4.2 cm; Peso: 1.25 Kg.

300 UND

15

ANALISADOR DE GASES SANGUINEOS (GASOMETRO),
analisador de pH e gases sanguineos que mede pH PCO2
PO2 Na K Cl iCa Gli Lac Hct. Gas sanguineo: pCO2, pO2;
Eletrélitos: Cl-, K+, Na+, de pH; Acoplamento com tela
sensivel ao toque; Sistema de cartuchos individuais para
sensores, calibradores e QC de liquido.

ESPECIFICAGOES TECNICAS: Tela sensivel ao toque de
10,1 pol. em cores, completa, com varios idiomas, estatisticas
de CQ, gestdo de dados integrada, coletor de amostras
automatico, adaptador capilar integrado, leitor de cédigo de
barras opcional, armazenamento de dados de CQ, carrinho
opcional com fonte de energia ininterrupta. Cartéo 1UND
MicroSensor: Volume de amostra de 60 pl. Requisito de
poténcia elétrica < 90 Watts. Amostras aceitaveis: Sangue
total (heparinizado), arterial, venoso, venoso misto;
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Requisitos de coleta de amostra, 135 pl. Protocolos de
comunicagdo: Formatos de conectividade ASTM, HL7 ou
POCTO01-A2. Dimensdes do produto incluindo CO-oximetria e
conectividade bidirecional: 35.5 x 15.5 x 18.2

MASCARA FACIAL EASE NAO VENTILADA -
CPAP/BIPAP — TAMANHO P

Descrigdo do Produto: mascara para Terapia do Sono Ease
-Sem testeira, ndo ventilada, autoclavavel. Possui conector
para linha de amostragem e entrada para medig&o de presséo
e concentragdo CO2, presilhas em formato borboleta para

16 encaixe rapido, vélvula exalatéria e conector em cotovelo 3 UND
giratério de 360°, com valvula de segurancga e conexao para
tubo 22 mm.

Acompanha: um par de presilhas extras, fixador cefalico de
nylon hipoalergénico e tubo corrugado de polipropileno com
@ interno de 22 mm. Produto autoclavavel: 110°C (PC) e
134°C (Silicone). Livre de Latex.

MASCARA FACIAL EASE NAO VENTILADA -
CPAP/BIPAP - TAMANHO M

Descrigdo do Produto: mascara para Terapia do Sono Ease
-Sem testeira, ndo ventilada, autoclavavel. Possui conector
para linha de amostragem e entrada para medigéo de presséo
e concentragdo CO2, presilhas em formato borboleta para
encaixe rapido, valvula exalatéria e conector em cotovelo
giratério de 360°, com valvula de seguranga e conex&o para
tubo 22 mm.
Acompanha: um par de presilhas extras, fixador cefalico de
nylon hipoalergénico e tubo corrugado de polipropileno com
@ interno de 22 mm. Produto autoclavavel: 110°C (PC) e
134°C (Silicone). Livre de Latex.

17 3 UND

MASCARA FACIAL EASE NAO VENTILADA -
CPAP/BIPAP - TAMANHO G

Descrigdo do Produto: mascara para Terapia do Sono Ease
-Sem testeira, ndo ventilada, autoclavavel. Possui conector
18 para linha de amostragem e entrada para medigéo de press&o 3 UND
e concentragdo CO2, presilhas em formato borboleta para
encaixe rapido, valvula exalatéria e conector em cotovelo
giratério de 360°, com valvula de seguranga e conexao para
tubo 22 mm.
Acompanha: um par de presilhas extras, fixador cefalico de
nylon hipoalergénico e tubo corrugado de polipropileno com
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@ interno de 22 mm. Produto autoclavavel: 110°C (PC) e
134°C (Silicone). Livre de Latex.

1.2. Os quantitativos dos itens s&o os discriminados na tabela acima.

1.3. O contrato tera vigéncia até 31 de dezembro de 2022, contados a partir
da data da assinatura do contrato.

2. JUSTIFICATIVA DA CONTRATACAO

A Secretaria Municipal de Saude vé a importancia da aquisicdo dos materiais
objetivando a ampliagédo do escopo dos servigos ofertados as unidade de saude,
fazendo-se necessario a aquisi¢do de aparelho fonoaudidlogo para realizagao
do “teste da orelhinha”, para garantir a realizagédo do exame que deve ser feito
nas primeiras horas (ou dias) de vida do recém-nascido, tendo em vista que a
sua realizagdo é fundamental para avaliar a saude do bebé e detectar possiveis
problemas congénitos, que devem ser tratados o quanto antes, para que se
alcancem resultados mais consistentes, bem como a aquisicdo de bisturi
eletrénico, tornando tecnologicamente possivel a realizagdo de pequenas e
medias cirurgias, de modo a reduzir do risco de contaminagdo e
morbimortalidade. Os demais materiais e equipamentos hospitalares servirdo
para atender a demanda do servigo prestado pela UPA Barra do Corda, tendo
em vista ser a unidade de referéncia de demais municipios préximos.

3. REQUISITOS DA CONTRATAGAO

3.1. Adescrigdo da solugdo como um todo, abrange a aquisi¢céo de materiais
e equipamentos hospitalares para atender as necessidades das unidades
de saude: Unidade de Pronto Atendimento-UPA, Hospital Materno Infantil
e Atengao Basica, abrangendo os seguintes requisitos da contratagéo:

3.1.1. Apresentar e atender a todas as exigéncias relativas a
documentacéao exigida;

4. EXECUCAO DO OBJETO

4.1. A entrega do objeto seguira a seguinte dinamica:

4.2. Entregar o objeto do contrato no prazo de 30 (trinta) dias uteis,
impreterivelmente, apds assinatura do contrato e conforme solicitagéo
feita pela Secretaria Municipal de Saude.

8
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5. ENTREGA E CRITERIOS DE ACEITAGAO DO OBJETO.

5.1. O prazo de entrega do objeto sera de 30 (trinta) dias, que fara a solicitagéo
da entrega, que sera feita no prédio da Secretaria Municipal de Saude, no
seguinte enderego Rua lsaac Martins, n°® 371, Centro, Barra do Corda -
MA.

52 Os bens serdo recebidos provisoriamente, pela responsavel pelo
acompanhamento e fiscalizagdo, a qual sera um servidor, designado pelo
contratante, para efeito de posterior verificagdo de sua conformidade com
as especificagdes constantes neste Termo de Referéncia e na proposta.

5.3.0s bens poderdo ser rejeitados, no todo ou em parte, quando em
desacordo com as especificagdes constantes neste Termo de Referéncia
e na proposta, devendo ser substituidos imediatamente, a contar da
notificagdo da(o) contratada(o), as suas custas, sem prejuizo da aplicagéo
das penalidades.

5.4. Os bens serdo recebidos definitivamente conforme solicitagao, contados
do recebimento provisorio, apos a verificagdo da qualidade e quantidade
do material e consequente aceitagéo mediante termo circunstanciado.

54.1. Na hipotese de a verificagdo a que se refere o subitem
anterior ndo ser procedida dentro do prazo fixado, reputar-se-a
como realizada, consumando-se 0 recebimento definitivo no dia
do esgotamento do prazo.

55 0 recebimento provisorio ou definitivo do objeto ndo exclui a
responsabilidade da contratada pelos prejuizos resultantes da incorreta
execugao do contrato.

6. OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

6.1. Sao obrigacdes da Contratante:

6.1.1. Receber o objeto no prazo € condigcdes estabelecidas no
contrato;

6.1.2. Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade
dos bens recebidos provisoriamente com as especificagbes
constantes do contrato e da proposta, para fins de aceitacdo e
recebimento definitivo;

6.1.3. Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeigoes,

falhas ou irregularidades verificadas no objeto fornecido, para que

seja substituido, reparado ou corrigido;

6.1.4. Acompanhar e fiscalizar 0 cumprimento das obrigagbes da

Contratada, através de comissaol/servidor especialmente designado;

s
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6.1.5. Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao
fornecimento do objeto, no prazo e forma estabelecidos neste
termo;

6.2. A Administracdo ndo respondera por quaisquer Compromissos assumidos
pela Contratada com terceiros, ainda que vinculados a execugcao do
presente Termo de Contrato, bem como por qualquer dano causado a
terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus empregados,
prepostos ou subordinados.

© 7. OBRIGAGOES DA CONTRATADA

7.1.A Contratada deve cumprir todas as obrigagdes constantes deste Termo
de Referéncia e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus 0s
riscos e as despesas decorrentes da boa e perfeita execugéo do objeto e,
ainda:

7.1.1. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condigGes,
conforme especificagdes, prazo e local constantes no Termo de
Referéncia e sua proposta, acompanhado da respectiva nota
fiscal, na qual constardo as indicacdes referentes a: marca,
fabricante, modelo, procedéncia e prazo de garantia ou validade;

7.1.2. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do
objeto, de acordo com os artigos 12, 13 e 17 a 27, do Caodigo de

‘ Defesa do Consumidor (Lei n® 8.078, de 1990);

7.1.3. Substituir, reparar ou corrigir, as suas expensas, no prazo
fixado neste Termo de Referéncia, o objeto com avarias ou
defeitos;

7.1.4. Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 24 (vinte e
quatro) horas que antecede a data da entrega, os motivos que
impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida
comprovagao;,

7.1.5. Manter, durante toda a execugdo do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes assumidas, todas as
condi¢des de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagao;

8. DO CONTROLE E FISCALIZAGAO DA EXECUGAO

8.1. Nos termos do art. 67 Lei n° 8.666, de 1993, sera designado representante
para acompanhar e fiscalizar a entrega dos bens, anotando em registro
préprio todas as ocorréncias relacionadas com a execugéo e

&
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determinando o que for necessario a regularizagao de falhas ou defeitos
observados.

8.2.A fiscalizagdo de que trata este item nao exclui nem reduz a
responsabilidade da Contratada, inclusive perante terceiros, por qualquer
irregularidade, ainda que resultante de imperfeicées técnicas ou vicios
redibitérios, e, na ocorréncia desta, ndo implica em corresponsabilidade
da Administragdo ou de seus agentes e prepostos, de conformidade com
o art. 70 da Lei n°® 8.666, de 1993.

9. PAGAMENTO

9.1.0 pagamento sera realizado no prazo maximo de até 30 (trinta) dias,
contados a partir do recebimento da Nota Fiscal ou Fatura, através de
ordem bancéria, para crédito em banco, agéncia e conta corrente
indicados pelo contratado.

9.2. Considera-se ocorrido o recebimento da nota fiscal ou fatura no momento
em que o 6rgao contratante atestar a execugéo do objeto do contrato.

9.3.A Nota Fiscal ou Fatura devera ser obrigatoriamente acompanhada da
comprovagao da regularidade fiscal, constatada por meio de consulta on-
line ao SICAF ou, na impossibilidade de acesso ao referido Sistema,
mediante consulta aos sitios eletrénicos oficiais ou a documentagao
mencionada no art. 29 da Lei n° 8.666, de 1993.

9.4. Quando do pagamento, sera efetuada a retengéo tributaria prevista na
legislagéo aplicavel.

9.4.1. A Contratada regularmente optante pelo Simples Nacional,
nos termos da Lei Complementar n® 123, de 2006, nao sofrera a
retengéo tributaria quanto aos impostos e contribuigdes abrangidos
por aquele regime. No entanto, o pagamento ficara condicionado a
apresentacdo de comprovagéo, por meio de documento oficial, de que
faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei
Complementar.

10. DOTACAO ORGCAMENTARIA

10.1. As despesas decorrentes da presente licitagéo correrdao a Emenda
MAC/PAB

11.DAS SANGCOES ADMINISTRATIVAS

11.1. Comete infragdo administrativa nos termos da Lei n°® 8.666/93, a
Contratada que:
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11.1.1. Inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigagdes
assumidas em decorréncia da contratagao;

11.1.2. Ensejar o retardamento da execug¢ao do objeto;
11.1.3. Falhar ou fraudar na execugao do contrato;
11.1.4. Comportar-se de modo inidéneo;
11.1.5. Cometer fraude fiscal;
Barra do Corda — MA, 05 de abril de 2022.
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