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TERMO DE REFERENCIA ) 3048

1. DO OBJETO

1.1. AQUISICAO DE OXiMETRO PORTATIL DE MESA COM MEDICAO DE SATURAGAO DE
OXIGENIO (%SPO2) E FREQUENCIA CARDIACA, COM MONITOR E SINALIZAGAO
SONORA NOS LIMITES DE SATURACAO, PARA CUMPRIMENTO DE LIMINAR JUDICIAL,
EM ATENDIMENTO AO PROCESSO N° 0200901-75.2022.8.06.0064, EM FACE DO
PACIENTE CARLOS iCARO CARNEIRO BENEDITO, DE INTERESSE DA SECRETARIA DE
SAUDE DO MUNICIPIO DE CAUCAIAICE.

2. ESPECIFICAGAO DO OBJETO

N° ESPECIFICACAO | UNIDADE | QUANTIDADE
OXIMETRO DE PULSO DE MESA (PORTATIL): [
EQUIPAMENTO PARA VERIFICAGAO LOCAL,
MONITORAMENTO OU GRAVAGAO CONTINUA NAO
INVASIVA DA SATURACAO DE OXIGENIO
FUNCIONAL DA HEMOGLOBINA  ARTERIAL
(%Sp02), FREQUENCIA CARDIACA E FORGCA DE
PULSO LEVE, COM ALCA DE TRANSPORTE, PARA
SER UTILIZADO EM ASSISTENCIA DOMICILIAR. O
OXIMETRO DEVE FUNCIONAR COM SENSORES
QUE FORNECEM LEITURAS EM TODOS OS
| PACIENTES, DESDE NEONATAL AO ADULTO E
PERMITE MONITORAMENTO COM ALARMES -
AJUSTAVEIS, COM SINAIS VISUAIS E SONOROS. J

01 UNIDADE 1

2.1. JUSTIFICATIVA

Justificamos a aquisicdo em epigrafe, tendo em vista a decisdo judicial do Processo n°®
0200901-75.2022.8.06.0064, procedimento Comum Civel da Comarca de Caucaia em favor do
paciente Carlos icaro Carneiro Benedito, que & acometido de encefalopatia crénica secundaria
a Meningite de Mollaret (CID G03.2) e epilepsia (CID G40). O paciente precisa de cuidados
especiais, para realizar tais cuidados faz-se necessario em carater de urgéncia o oximetro
portatil de mesa com medigdo de saturagdo de oxigénio (%SpO2) e freqiéncia cardiaca, com
monitor & sinalizagdo sonora nos limites de saturagao.

3. DOS PRAZOS DE ENTREGA E LOCAL

3.1. A entrega do produto licitado devera ser em sua totalidade, de acordo com a necessidade
do 6rgdo interessado durante o prazo de contratagdo, mediante a expedigdo de periddicas
ORDENS DE COMPRA, pela unidade administrativa contratante;

3.2. Em até 05 (CINCO) DIAS, a contar da emissdo da ORDEM DE COMPRA, nos locais
determinados pela CONTRATANTE.

4. DAS PROPOSTAS
4.1. A avaliagio das propostas sera realizada pelo menor precgo global;

4.2. Na proposta devera constar a descrigdo detalhada do(s) servigo(s) ofertado(s), de forma
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clara e precisa, com prazo de validade nao inferior a 60 (sessenta) dias corridos;

4.3. Os precos apresentados e levados em consideragéo para efeito de julgamento serao de
exclusiva e total responsabilidade da contratada;

4.4. Somente serdo aceitos precos cotados em moeda nacional, ou seja, em Real (R§), em
algarismo arabico e, de preferéncia, por extenso, prevalecendo este Ultimo em caso de
divergéncia, e nele deverdo estar computadas todas as despesas incidentes, incluindo taxas e
impostos.

5. OBRIGAGOES DACONTRATADA
A Contratada devera obedecer as seguintes disposigoes:

51 Prestar o fornecimento do objeto deste Termo de Referéncia, responsabilizando-se
integralmente pelo cumprimento dos postulados legais vigentes, de ambito federal, estadual ou
municipal;

5.2. Zelar pela perfeita entrega dos produtos contratados, devendo as falhas, que porventura
venham a ocorrer, serem sanadas no prazo maximo de 10 (dez) dias;

5.3. Fornecer nimero telefénico para contato, para registrar ocorréncias sobre a qualidade dos
produtos,

5.4. Responsabilizar-se por todos os tributos, contribuigbes fiscais e parafiscais que incidam ou
venham a incidir, direta e indiretamente, sobre os servigos prestados,

5.5. Responder administrativa, civil @ penalmente por quaisquer danos materiais ou pessoais
ocasionados a Contratante elou a terceiros, por seus empregados, dolosa ou culposamente,
quanto a prestagéo dos servigos objeto desta contratagao;

5.6. Comunicar a Contratante, por escrito, qualquer anormalidade nos servigos e prestar os
esclarecimentos julgados necessarios;

5.7. A Contratada néo divulgara nem fornecerd dados ou informagdes obtidos em razao deste
contrato, e ndo utilizara o nome do municipio de para fins comerciais ou em campanhas e
material de publicidade, salvo com autorizagdo prévia, emitida oficialmente pela Contratante;

5.8. A presenca da Fiscalizagdo da Contratante durante a execugéo dos servigos, quaisquer que
sejam os atos praticados no desempenho de suas atribuigdes, nao implicara solidariedade ou
co- responsabilidade com a Contratada, que respondera Unica e integralmente pela execucdo
dos servigos.

6. OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

6.1. Acompanhar, fiscalizar e avaliar a prestagéo do fornecimento do objeto desta contratagéo,
ndo obstante a Contratada seja a tnica e exclusiva responsavel pela sua execugao, reservando-
se o direito de, sem que de qualquer forma restrinja a plenitude desta responsabilidade, exercer
a mais ampla e completa fiscalizagdo, diretamente ou por prepostos designados;

6.2. Comunicar a Contratada toda e qualquer irregularidade referente 4 execugéo do Contrato;

6.3. Efetuar o pagamento a Contratada mediante apresentagdo da(s) respectiva(s) fatura(s),
ap6s comprovagdo da regularidade fiscal e da atestagao pelo setor competente da Contratante,
através de crédito em conta bancéaria observando-se a legislagao atual;
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6.4. Prestar as informacgbes e os esclarecimentos que venham a ser solicitados pela Contratada;

6.5. Comunicar oficiaimente & Contratada quaisquer falhas ocorridas, consideradas de natureza
grave.

7. DO PAGAMENTO:

7.1. O pagamento sera realizado apos a entrega do produto, com o atesto da(s) respectiva(s)
nota(s) fiscal (is), através de ordem bancaria em nome da Contratada, desde que esta indigue o
banco, agéncia e conta corrente a ser creditada em até 30 (TRINTA) DIAS ap6s a emisséo da
Mota Fiscal, mediante atesto do fornecimento & o encaminhamento da documentacio
necessaria, observada todas as disposi¢cdes pactuadas, através de crédito na conta bancaria do
fornecedor, acompanhado da seguinte documentacgao:

a) Nota Fiscal/fatura discriminativa, em via Unica, devidamente atestada pelo gestor do contrato;

b) Prova de Regularidade relativa aos Tributos Federais e & Divida Ativa da Unido, inclusive em
relagdo as contribuigbes sociais;

c) Prova de Regularidade relativa a Fazenda Estadual;

d) Prova de Regularidade relativa a Fazenda Municipal;

&) Prova de Regularidade relativa ao FGTS;

f) Prova de Regularidade relativa a Justiga do trabalho (Certidao Negativa de Débitos
Trabalhistas - CNDT).

7.2. A nota fiscal que contiver erro ou rasura sera devolvida a Contratada para retificagao,
reabrindo- se em favor da Contratante o prazo para atesto e pagamento.

8. DGTACED{EJES} DRGAMENTﬁRIA{S]: 0620.10.122.0161.2.024.0000 - Apoio Administrativo
a Secretaria de Salude (SEDE) ELEMENTO DE DESPESAS: 4.4.90.52.00 (Equipamentos e
Material Permanente). Fonte de Recurso: 1.500.1002.00.

9. PENALIDADES

9.1. Em caso de inexecugdo parcial ou total das condigbes pactuadas, erro ou mora no
fornecimento, garantida a prévia defesa, ficara a Contratada sujeita as sangées previstas na Lei
8.666/93 e demais legislagido pertinente, sem prejuizo das responsabilidades civil e criminal que
seu ato ensejar.

CAUCAIA/CE, 03 DE MAIO DE 2022.
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EMERSON DINIZ LIMA
Ordenador de Despesas da Secretaria Municipal de Saude
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