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ydia

CONTRATO N°. 128/2020 | PROCESSO N.°© 172/2020

TERMO DE CONTRATO QUE ENTRE SI CELEBRAM A FUNDAGCAO
HOSPITAL SANTA LYDIA - FHSL E A CISCRE IMPORTACAO E
DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA.

Pelo presente instrumento, de um lado a FUNDA(}I"\O HOSPITAL SANTA LYDIA,
inscrita no CNPJ/MF 13.370.183/0001-89, com sede a Rua Tamandaré, n.° 434,
Campos Eliseos, CEP 14.085-070, na cidade de Ribeirdo Preto, Estado de S&o Paulo,
doravante denominada CONTRATANTE, representada pelo seu Diretor
Administrativo, MARCELO CESAR CARBONERI, brasileiro e portador do CPF/MF:
362.019.658-31, e de outro lado a Empresa CISCRE IMPORTACAO E
DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS LTDA, inscrita no CNPJ/MF n.°
07.014.318/0001-70, com sede na Rua Murilo de Campos Castro, n® 84, Parque
Rural Fazenda Santa Candida, CEP 13.087-541, na cidade de Campinas, Estado de
Sdo Paulo, com representante ao final assinado, doravante denominada
CONTRATADA, tendo em vista o contido no processo de contratagao n.© 172/2020,
regido pelo Regulamento de Compras desta Fundagao (art. 119, Lei n. 8.666/93),
pelo Cédigo Civil e pelas normas de direito publico, tornam justo e pactuado os
direitos, obrigacdes, responsabilidades e as penalidades deste termo contratual,
mediante as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1 O objeto deste contrato constitui-se contratagdo de empresa especializada para
aquisicdo de reagentes para realizagdo de exames de Gasometria com locagdo de
equipamento para Fundagdo Hospital Santa Lydia, conforme descrito no Termo de
Referéncia constante no Anexo I, cujo seu conteldo é parte integrante deste
contrato, independente de transcrigao expressa.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VIGENCIA

2.1 O inicio da execucdo do objeto do contrato se dara de forma: imediata a
assinatura.

2.2 O prazo de vigéncia contratual é de 12 (doze) meses, iniciando-se em
29.10.2020, com término previsto em 29.10.2021, podendo ser renovado pelo
limite maximo de 60 (sessenta) meses, mediante termo aditivo.

2.3 Excepcionalmente, havendo rescisdo ou alteracao imposta em decorréncia do
Contrato de Gest3o n© 48/2016 firmado entre a Prefeitura Municipal de Ribeirao
Preto, através desta Secretaria da Saude, e a Fundagao Hospital Santa Lydia, o prazo
de vigéncia da contratagdo poderd reduzido, unilateralmente pOela FHSL.

CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR

3.1 O valor total estimado do presente contrato para o periodo de sua vigéncia é de
R$ 106.560,00 (cento e seis mil e quinhentos e sessenta reais), a serem
pagos em 12 (doze) parcelas mensais estimadas de R$ 8.880,00 (oito mil e
oitocentos e oitenta reais), assim descritos:

3.1.1 O valor anual de locacdo do equipamento Werfen, GEM Premier 3500 é de R$
9.600,00 (nove mil e seiscentos reais).

3.1.2 Para realizacdo dos exames fica definido o valor unitario conforme tabela fixa
de pregos constante no anexo II deste contrato.
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3.2 Nesses valores estdo inclusos e previstos todos e quaisquer encargos inerentes
ao cumprimento integral do objeto contratual, tais como tributos, despesas com
transporte, encargos sociais, trabalhistas, previdenciarios e securitarios do pessoal
envolvido no fornecimento, bem como custos e beneficios decorrentes de trabalhos
executados em horas extraordinarias, trabalhos noturnos, dominicais e em feriados,
despesas com refeicdes e transporte, e todos e quaisquer outros encargos que se
fizerem indispensaveis a perfeita execucdo do fornecimento objeto, ainda que nao
expressamente indicados aqui, mas inerentes ao seu cumprimento, de tal sorte que
o valor proposto sera a unica e integral remuneragao a ser paga em contraprestagao
ao cumprimento integral do objeto contratual.

CLAUSULA QUARTA - DO CUSTEIO

4.1 Os recursos financeiros para fazer face as despesas decorrentes com a prestagao
de servigos para o Hospital Santa Lydia correrdo a conta de recursos atendidos por
verbas proprias.

CLAUSULA QUINTA - DO ACRESCIMO E SUPRESSAO

5.1 A Contratada ficara obrigada a aceitar, nas mesmas condicdes contratuais, as
supressoes e 0S acréscimos que se fizerem nos servicos, até 25% (vinte e cinco por
cento), incidentes sobre o valor inicial do contrato, aplicando-se aqui de forma
subsidiaria o disposto no § 1.° do art. 65 da Lei Federal n.0 8.666/1993.

CLAUSULA SEXTA - FORMA E CONDICOES DO PAGAMENTO

6.1 A Fundacdo Hospital Santa Lydia - FHSL efetuara o pagamento, de acordo com
os servicos efetivamente prestados, devendo a Contratada emitir a Nota Fiscal
Eletrénica referente ao Hospital, que devera ser devidamente comprovados e
atestados pelo Gestor do Hospital deste objeto, devendo ser pagas, por ordem
bancaria em até 30 (trinta) dias, apés a sua emissao.

6.2 Além da emissdo das notas fiscais decorrentes deste pacto, 0 pagamento
dependera do visto da autoridade responsavel por acompanhar toda a execugao do
contrato, direta ou indiretamente por meio de seus subordinados.

6.3 O pagamento observara o fornecimento do produto ou a execucdo continua do
servico, sendo efetuada na forma do item 6.1.

6.4 Os valores contratados, desde que observado o interregno minimo de um ano,
contado da data limite para apresentagao da proposta, ou, nNOS reajustes
subsequentes ao primeiro, da data de inicio dos efeitos financeiros do ultimo reajuste
ocorrido, serdo reajustados utilizando-se a variagdo do Indice de Pregos ao
Consumidor Amplo (IPCA/IBGE) acumulado do periodo.

6.5 Os reajustes serdo precedidos de solicitacdo da CONTRATADA.

5.6 O CONTRATANTE devera assegurar que 0s precos reajustados sdo compativeis
com aqueles praticados no mercado, de forma a garantir a continuidade da
contratacdo mais vantajosa.

6.7 Sera considerada como data de inicio dos efeitos financeiros do reajuste a data
de aniversario do reajuste anterior ou, se as partes assim o convencionarem, uma
data subsequente.

6.8 Na hipotese de pagamento de juros de mora € demais encargos por atraso, 0S
autos devem ser instruidos com as justificativas e motivos, e ser submetidos a
apreciagao da autoridade superior competente, que adotara as providéncias para

r”/
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verificar se é ou ndo caso de apuragdo de responsabilidade, identificagdo dos
envolvidos e imputacdo de 6nus a quem deu causa.

6.9 Antes de efetuar o pagamento, O CONTRATANTE reterda, na fonte, o Imposto
sobre a Renda, a Contribuigdo Social sobre o Lucro Liquido, a Contribuicdo para
Financiamento da Seguridade Social (COFINS) e a Contribuicdo para o PIS/PASEP,
nos termos do art. 64 da Lei n.0 9.430/1996.

6.10 Se a CONTRATADA for uma microempresa ou empresa de pequeno porte,
houver optado pelo Regime Especial Unificado de Arrecadacdo de Tributos e
Contribuicdes instituido pela Lei Complementar n.° 123/2006 (Simples Nacional) e
apresentar uma declaracdo ao CONTRATANTE, ficara dispensada das retengdes
previstas no item anterior, conforme dispuser as normas vigentes.

6.11 Se for dispensado das retengbes de tributos na fonte, a CONTRATADA &
obrigada a informar qualquer alteracdo de sua condigdo de optante pelc Simples
Nacional, sob pena da aplicagdo de san¢des contratuais e legais.

CLAUSULA SETIMA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA

7.1 A CONTRATADA compromete-se a executar o objeto contratado, com zelo e
eficiéncia, diligenciando para a eficaz resolucdo dos problemas suscitados.

7.2 A CONTRATADA obriga-se a manter durante toda a execugdo do contrato, em
compatibilidade com as obrigacdes assumidas, todas as condicdes de habilitagao e
qualificagdo exigidas.

7.3 A CONTRATADA arcara com todos os encargos e obrigagdes de natureza
trabalhista, previdenciaria, acidentaria, tributdria, administrativa e civil decorrentes
da execucdo do fornecimento desta contratacdo, sem excegao.

7.4 O ndo cumprimento de quaisquer obrigagdes pela CONTRATADA ndo transfere a
CONTRATANTE a responsabilidade do respectivo 6nus.

7.5 CONTRATADA compromete-se a zelar pela saude dos funcionarios empregados
na realizacdo do fornecimento, pelos encargos trabalhistas, previdenciarios,
comerciais, fiscais, quer municipais, estaduais ou federais, devendo apresentar de
imediato, quando for solicitado, todos e quaisquer comprovantes de pagamentos e
quitagao.

7.6 Se, em qualquer caso, empregados da CONTRATADA intentarem reclamacoes
trabalhistas contra a CONTRATANTE, a CONTRATADA respondera integralmente
pelas obrigacdes contratuais, nos termos do art. 125 e seguintes do Cédigo de
Processo Civil.

27 A CONTRATADA ¢ responsavel pelos danos causados diretamente a
CONTRATANTE ou a terceiros, decorrentes de sua culpa ou dolo na execucgao deste
contrato, ndo excluindo ou reduzindo essa responsabilidade, a fiscalizagao ou o
acompanhamento exercitado pela CONTRATANTE.

7.8 O descumprimento de quaisquer das cldusulas deste contrato por parte da
CONTRATADA ensejara a sua imediata rescisdo, sujeitando - a as multas contratuais
e sangoes legais, independentemente da apuragao da responsabilidade civil e
criminal, se for o caso.

7.9 A CONTRATADA esta impedida de interromper, unilateralmente, e fornecimento
de bens e/ou servigos, salvo nas condi¢des aludidas na Lei n. 8.666/93 ou por forga

de decisédo judicial. ‘// /{
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CLAUSULA OITAVA - DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE

8.1 Prestar & CONTRATADA todos os esclarecimentos necessarios a execugdo do
fornecimento.

8.2 Efetuar os pagamentos devidos, nos prazos determinados, nos termos da lei.
8.3 Assegurar o estrito cumprimento dos termos do contrato, do edital e seus
anexos.

8.4 Manter o equilibrio econémico-financeiro do contrato.

CLAUSULA NONA - DAS SANGOES

9.1 O retardamento da execugao do objeto contratual ou a execugdo defeituosa ou
diversa da ajustada ou a fraude em sua execucdo, ou ainda comportamento de modo
inidéneo, implicard em multa de 10% (dez por cento) sobre o valor global do
contrato, independente da rescisdo contratual e indenizagdo por perdas e danos.

9.2 Pelo atraso na prestagdo dos servigos, considerando as condicdes e o prazo de
entrega definido, sera aplicada 3 CONTRATADA multa moratéria de 0,1% (zero
virgula um por cento) por dia de atraso até o limite de 10% (dez por cento) sobre o
valor do(s) produtos ou da prestagdo de servigo.

9.3 Ficam expressamente reservadas 3 CONTRATANTE as prerrogativas que lhe sao
conferidas pela legislagdo civil e pelas normas de direito publico especialmente no
que tange as alteragdes contratuais, rescisdo, fiscalizagao da execucdo e aplicagao
das sangdes.

9.4 O ndo pagamento, por parte da CONTRATANTE, no prazo estipulado acrescera
ao custo da parcela em atraso o percentual de 1% (um por cento) de multa e 0,1%
(zero virgula um por cento) por dia de atraso até o limite de 10% (dez por cento).

9.5 Por qualquer tipo de inexecucdo total ou parcial do contrato, podera a FHSL
aplicar a CONTRATADA, além das demais cominagdes legais pertinentes, as
seguintes sangdes administrativas:

a) Adverténcia, por ocorréncia;

b) Multa de até 1% (um por cento), calculada sobre o valor global anual maximo
do contrato, por mera ocorréncia;

c) Multa de até 3% (trés por cento) sobre o valor global anual maximo do
contrato, no caso de inexecucgéo parcial do objeto ou de descumprimento de
obrigacgdo legal;

d) Multa de até 10% (dez por cento) sobre o valor global anual maximo do
contrato, no caso de inexecucdo total do objeto;

e) Impedimento de licitar e contratar com a Administracdo Publica e, se for o
caso, descredenciamento do Sistema Unico de Cadastro de Fornecedores do
Municipio, pelo prazo de até 5 (cinco) anos.

9.6 A CONTRATANTE podera, administrativamente, compensar 0S valores das
sancBes pecuniarias impostas na parcela de seu pagamento, e, sendo 0 €aso,
descontada da garantia ofertada no caso de inadimpléncia. Na hipotese dos valores
serem superiores aos da garantia, além da perda desta, a CONTRATADA devera
ofertar nova garantia, sob pena de rescisdo do contrato.

9.7 Se os valores dos pagamentos devidos nao forem suficientes, a diferenca devera
ser recolhida pela CONTRATADA no prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis a contar
da aplicacdo da sangdo. ‘//
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CLAUSULA DECIMA - DO FORO

10.1 O Foro competente para dirimir questdes oriundas deste Contrato, nao
resolvidas na esfera administrativa, é o da Comarca de Ribeirdo Preto, Estado de
Sé&o Paulo.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DISPOSICOES GERAIS

11.1 A presente contratagdo vincula-se, para todos os efeitos e fins de direito, ao
antecessor edital de licitagdo e seus anexos, independente de sua transcricdo e a
proposta adjudicada da CONTRATADA, cujos termos integram 0 presente
instrumento contratual, com forca de cldusulas, como se aqui estivessem
transcritas;

11.2 A presente contratagdo regula-se pelas suas cldusulas, pela Lei Federal n.°.
8.666/1993, e pelos preceitos de direito publico, aplicando-se-lhe, subsidiariamente,
os principios da teoria geral dos contratos e as disposigdes de direito privado.

E por estarem assim justas € concordes, as partes assinam o presente instrumento
em 2 (duas) vias, de igual forma e teor, na presenca das testemunhas abaixo

qualificadas.
Ribeirdo Preto/SP, 27 de ou e 2020. )
CONTRATADA \
SPITAL SANTA LYDIA CISCRE IMPORTACAO E
13.370.183/0001-89 DISTRIBUICAO DE PRODUTOS
fcelo Cesar Carboneri MEDICOS LTDA
CPF/MF 362.019.658-31 CNPJ/MF: 07.014.318/0001-70
Henrique Fayad Souza Dib
CPF/MF 963.017.241-00
Testemunhas: )

1a, 29,

A

- : h 1/ /
Nome:ﬂWo\o% Nome: - A
CPF: 29%- o865 CPF: 200 AN, 4w\
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ANEXO I
TERMO DE REFERENCIA

1 DO OBJETO

1.1 Contratagdao de empresa especializada para aquisicdo de reagentes para
realizacdo de exames de Gasometria com locagdo de equipamento para Fundagao
Hospital Santa Lydia.

2 JUSTIFICATIVA DO OBJETO

2.1 A contratacdo se faz necessaria ao Laboratério do Hospital Santa Lydia devido a
realizacdo de exames de pacientes internados, entre eles de UTI Adulto e UTI
Infantil, ainda assim, devido a pandemia do Novo Coronavirus, os exames estdo
inseridos no protocolo com pacientes diagnosticados com Covid-19, aumentando
assim a demanda de exames diaria.

3 DA ENTREGA E DOS CRITERIOS DE ACEITACAO DO OBJETO

3.1 O prazo para prestagdo dos servicos é de 12 (doze) meses, contados do
recebimento da Ordem de Servigo;

3.2 Caso o fornecedor ndo cumpra com as condi¢cdes postas neste termo de
referéncia, especialmente no que se refere a entrega dos bens ou a prestagao
dos servicos no prazo definido abaixo, 0 gestor da contratagdo ou o responsavel
pelo recebimento dos bens ou servigos providenciara o cancelamento da ordem
de fornecimento/servigo, comunicacdo ao fornecedor e cancelamento da
Autorizacdo de Fornecimento;

3.3 Devera ser fornecido em locacdo um equipamento que utilize a tecnologia de
ponta para a deteccdo e quantificacdo de analitos em soro e sangue total
(arterial e venoso).

4 DESCRICAO DO SERVICO

4.1 Necessitamos de um equipamento de Gasometria totalmente automatizado,
que atenda a demanda estimada no Anexo 1. O aparelho devera ser capaz de
realizar exames em Soro e sangue total (arterial e venoso). O aparelho deve
ser novo, onde o conjunto deve conter todos o0s acessorios técnicos
necessarios,

4.2 Preco teste FIXO (com tudo incluso, ou seja, Kits, controles, calibradores,
consumiveis, servigo);

4.3 Possuir programas de controle de qualidade;
4.4 Ser dotado de sistema para interfaceamento;

4.5 O equipamento deve vir com impressora acoplada para 0 resultado dos
exames;

46 Dotado de leitor de cédigo de barras para identificacdo de pacientes,
codificacdo de reagentes e materiais de controle de qualidade;

4.7 Deve possuir dispositivo de gravagdo dos dados, USB ou outro dispositivo;

4.8 Deve vir acompanhado de Nobreak com autonomia minima de 30 minutos a
plena carga, sendo considerado, para tanto, o funcionamento de todo o

sistema; '//
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4.9 A instalacdo dos aparelhos e a interface deverdo ser realizadas e custeadas
pela empresa contratada, bem como o treinamento deve ser realizado em trés
turnos, manhd, tarde e noite, e caso necessario treinamentos para
aprimoramento assim como a emissdo de certificado aos colaboradores;

4.10 O sistema de interfaceamento bidirecional devera ter todas as funcionalidades
necessarias para receber e transmitir os dados, para integragao com o sistema
de informética utilizado pelo Laboratério da Fundagao Hospital Santa Lydia de
Ribeirdo Preto (atualmente o Laborlis - desenvolvido pela Sysplan);

4.11 Se houver necessidade de Cabo para Interfaceamento do equipamento 0
mesmo deverd ser desenvolvido pela Contratada e consequentemente dar

suporte para empresa de interface da Fundacdo, atualmente Laborlis -
Sysplan.

5 DAS ESPECIFICAGCOES DO EQUIPAMENTO

5.1 Analisador totalmente automatizado de pH, gases sanguineos, Eletrolitos e
Metabdlitos em sangue total;

5.2 Minimo de parametros a serem medidos: Gases sanguineos (pH, pO2, pCO?2),
Eletrélitos (Na+, K+, Ca2+) e Metabélicos (Lactato e Glicose), além do minimo
de parametros a serem calculados de HCO3, BE(B), ctCO?, SOZ;

5.3 Aspirar automaticamente amostras em seringas e tubos;

5.4 Volume reduzido de amostra;

5.5 Software para gerenciamento de dados de amostras de pacientes,
manutencgdes, calibragdes e controle de qualidade;

5.6 Resultados rapidos e com exatidao;

5.7 Possuir programas de controle de qualidade;

5.8 Ser dotado de sistema para interfaceamento;

5.9 O equipamento deve vir acompanhado de impressora para resultados de
exames;

5.10 O sistema deve vir acompanhado leitor de coédigo de barras incorporado ou
acoplado ao equipamento, computador e periféricos compativeis ao sistema,
sendo a instalagdo de responsabilidade do licitante vencedor;

5.11 Deve vir acompanhado de Nobreak com autonomia minima de 30 minutos a
plena carga, sendo considerado, para tanto, 0 funcionamento de todo o
sistema;

5.12 A instalacdo dos aparelhos e a interface deverdo ser realizadas pela empresa
contratada, bem como O treinamento deve ser realizado em trés turnos;

5.13 A instalagdo dos equipamentos devera ser realizada na Sede da Fundagao
Hospital Santa Lydia, durante o horario de expediente (08hrs as 17hrs);

5.14 Reagentes prontos para uso, com a minima intervencdo manual para 0
preparo;

5.15 Bivolt Automatico (F-N) ou 220VAC (F-N), 60Hz;

5.16 Capacidade para realizar teste/hora de acordo com a demanda descrita na

tabela “Estimativas de Exames (Més)” constante no ANEXO I, desde que cada
equipamento apresentado seja totalmente automatizado.

6 DAS OBRIGACOES DA CONTRATANTE //
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6.1 Receber o objeto no prazo e condigdes estabelecidas neste Termo de
Referéncia;

6.2 Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens
recebidos/servicos prestados provisoriamente com as especificagoes
constantes deste Termo de Referéncia e da proposta, para fins de aceitagao e
recebimento definitivo;

6.3 Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou
irregularidades verificadas no objeto fornecido/servico prestado, para que seja
substituido, reparado ou corrigido;

6.4 Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da Contratada, através
de setor responsavel especialmente designado;

6.5 Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento
do objeto/prestagao do servigo, no prazo € forma estabelecidos neste termo de
referéncia;

6.6 A Fundacdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
Contratada com terceiros, ainda que vinculados a execucdo do objeto do
fornecimento, bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia
de ato da Contratada, de seus empregados, prepostos ou subordinados.

7 DAS OBRIGAGCOES DA CONTRATATADA

71 A Contratada deve cumprir todas as obrigacdes constantes no Termo de
Referéncia e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus riscos e as
despesas decorrentes da boa e perfeita execugdo do objeto;

7.2 Efetuar a entrega do objeto e realizar a prestagdo dos servigos em perfeitas
condigdes, conforme especificagdes, prazo e local constantes no Termo de
Referéncia, acompanhado da respectiva nota fiscal;

7.3 Efetuar a emissdo de nota fiscal e boleto referente a prestacao de
servico (locagéo de equipamento + teste fixo) com condicdo de
pagamento de 30 dias e com o periodo ou més referéncia da
prestacdo expresso na mesma;

7.4 Entregar, quando for o caso, O manual do usuario, com uma versao em
portugués e da relagado da rede de assisténcia técnica autorizada;

7.5 Substituir, reparar ou repor o objeto ou parte dele considerada defeituoso, ou
rejeitado pelo gestor desta contratacdo e/ou que venha a apresentar defeitos
graves de fabricagdao ou ainda que tenha sido danificado pela CONTRATADA ou
preposto seu;

7.6 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;

7.7 Ressarcir a Fundagao do equivalente a todos o0s danos decorrentes de
paralisagdo ou interrupcdo do fornecimento do objeto contratual, exceto
quando isso ocorrer por exigéncia da CONTRATANTE ou ainda por caso fortuito
ou forga maior, circunstancias devidamente comunicadas a contratante no
prazo de 24 (vinte e quatro horas), apoés a sua ocorréncia;

7.8 Responsabilizar-se pelos saldrios, encargo social, previdenciarios, securitarios,
taxas, impostos e quaisquer outros que incidam ou venham a incidir sobre seu
pessoal necessario a execugdo do objeto contratado;

7.9 Responsabilizar-se por todos e quaisquer danos e/ou prejuizos que vier a

causar & CONTRATANTE ou a terceiros; {
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7.10 Promoveir a entrega dos bens no prazo, local e condigdes propostas neste termo
de referéncia, sem qualquer 6nus adicional para a CONTRATANTE;

7.11 Caso o equipamento apresente problemas técnicos frequentes e recorrentes
(definidos como 6 ou mais manutencdes corretivas no periodo de 3 meses por

um mesmo problema técnico) ap6és um ano de uso, este deverd ser substituido
por outro equipamento;

712 Indicar a marca e embalagem dos reagentes, os quais devem ser todos do

mesmo fabricante, bem como as quantidades reais de testes realizados por
reagente;

7.13 Observar para que o transporte, seja ele de que tipo for, as normas adequadas
relativas a embalagens, volumes etc.;

7.14 Observar rigorosamente todas as especificacdes técnicas, gerais, descritas
neste termo de referéncia;

7.15 Responsabilizar-se por todas as providéncias, cautelas e obrigacoes
estabelecidas na legislacdo especifica de acidente de trabalho, quando, em
ocorréncias da espécie, forem vitimas seus empregados ou prepostos no
desempenho dos servigos ou em conexdo com estes, ainda que verificado o
acidente em dependéncias da CONTRATANTE;

7.16 Responsabilizar-se por quaisquer multas ou despesas de qualquer natureza
impostas @ CONTRATANTE em decorréncia de descumprimento de qualquer
cldusula ou condicdo deste contrato, dispositivo legal ou regulamento, por sua
parte;

7.17 Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as
obriga¢Bes assumidas, todas as condicdes de habilitagao e qualificagdo exigidas
na licitagao;

7.18 Indicar preposto para representa-la durante a execugdo do contrato;

7.19 Garantir que as manutencdes preventivas e calibracdes dos equipamentos
sigam os programas de qualidade exigidos pelo equipamento da contratada;

7.20 Responsabilizar-se pelo fornecimento de todos os reagentes necessarios a
realizacdo do numero de exames contratado, bem como pela entrega dos
mesmos em tempo habil, conforme solicitacdo do laboratério da
CONTRATANTE, para que ndo haja atraso que acarrete qualquer prejuizo a
rotina do laboratério da CONTRATANTE;

7.21 Arcar mensalmente com 0S reagentes gastos com repeticoes de exames,
calibradores, controles e manutenc¢do dos equipamentos;

7.22 Garantir que os reagentes contenham em seu rétulo o nome, prazo de validade,
numero do lote e o niumero de registro no Ministério da Saude;

7.23 Garantir que os reagentes e calibradores possuam rastreabilidade para lote,
data de validade, estabilidade a bordo, assim como valores de referéncia para
os calibradores;

7.24 Garantir que a instalagdo dos equipamentos e de seus periféricos e treinamento
operacional, sejam finalizados em no maximo 10 (dez) dias apds a entrega dos
mesmos;

7.25 Garantir que a entrega dos equipamentos, assim como de todos os seus
periféricos e acessorios necessarios a sua instalagdo e pleno uso, inclusive para
realizacdo do interfaceamento, seja realizada em parcela Unica;

7.26 Arcar com qualquer tipo de mudanca necessaria em infraestrutura para
passagem, acomodacdo ou instalagdao do eguipamento, caso necessario, tendo/
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em vista que o diametro das passagens referente a unidade é superior a 700
mm, para isso estas alteragdes devem ser aprovadas pelos setores
competentes da CONTRATANTE;

7.27 Garantir que o sistema de interfaceamento dos equipamentos tenha
capacidade de receber e transmitir dados de acordo com as especificagdes
Sistema de Informatica desta Fundagdo bem como arcar com sua instalagao,
configuragdo e manutengao;

7.28 Dar suporte técnico gratuito, caso haja necessidade, no que diz respeito a
forma de comunicacdo de dados do equipamento com o sistema de
interfaceamento da CONTRATADA;

7.29 Apresentar Cronograma de Manutengdes Preventivas e Calibracdes dos
equipamentos e seus periféricos (nobreaks, estabilizadores etc.), fornecendo
atestado de calibragéo e aferigao;

7.30 Arcar com a instalagéo do equipamento e de todos os periféricos que sejam
necessarios ao pleno funcionamento do sistema; Cabos, Impressora, monitor,
toner;

7.31 Dar treinamento a todos o0s Biomédicos encarregados da operagao dos
equipamentos, com fornecimento de certificado sendo treinados em 3 turnos;
Manh3a, Tarde e Noite;

7.32 A empresa devera fornecer todos os reagentes e insumos bem como no minimo
02 niveis os soros controles e calibradores para serem usados guando
necessarios; todos os reagentes ofertados deverdo ser prontos para uso;

7.33 Responsabilizar-se por qualquer 6nus, seja ele transporte, entrega reagentes
com vencimentos proximo, embalagem ou outros, caso O equipamento
necessite de qualquer tipo de manutengao;

7.34 Fornecer 0s reagentes e demais insumos necessarios para realizar as
manutencdes, calibragdes, controles diarios e demais procedimentos
necessarios quando solicitados para garantir a qualidade dos exames;

7.35 Garantir a exatiddo da informacdo prestada quanto ao rendimento de exames
em cada frasco/kit/embalagem, e caso O laboratério da CONTRATANTE
comprove rendimento inferior ao informado, a CONTRATADA devera repor a
diferencga;

7.36 A CONTRATADA sera remunerada pelo valor unitario do teste,
independentemente do numero de frascos/Kits/embalagens necessarios para o
implemento da obrigagao;

7.37 Efetuar a entrega do objeto e realizar a prestagdo dos servigos em perfeitas
condigdes, conforme especificagdes, prazo € locais constantes no Termo de
Referéncia, acompanhado da respectiva nota fiscal, boleto, e ainda enviar
arquivo eletronico da nota fiscal.

7.38 Garantir que 0s equipamentos ofertados estejam em linha de fabricagdo, nao
sendo prototipos ou sistemas em fase de obsolescéncia tecnologica;

7.39 Os reagentes deverdo ser entregues com validades de pelo menos 03 (trés)
meses. Caso isso nao seja possivel entregar somente com autorizagdo do
laboratério Hospital Santa Lydia com validade inferior a 03 (trés) meses e neste
caso, a empresa vencedora fica obrigada a trocar todo produto que ndo for
consumido até a expiragdo do tempo de validade, independente da data ie/

entrega do reagente na Nota Fiscal. ;
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7.40 Dever3o ser realizadas Manutengdes Preventivas mensais e Calibragdes
semestrais com apresentacdo dos referidos certificados e cépias dos padrbes

utilizados durante as mesmas, este cronograma podera modificado de acordo
com a necessidade do setor usuario;

7.41 A manutencdo corretiva se dara sob demanda, apds solicitacdo registrada
através de ligacdo (telefone), tendo como prazo para resolugdo do chamado de
24 horas (caso haja backup) ou imediata. A assisténcia técnica devera ter
disponibilidade 24hrs/dia e 7 dias na semana e a empresa vencedora assumira
os custos referentes a visitagdo técnica, incluindo mao de obra, deslocamentos,
estada do técnico, substituicdo de pecas, ndo cabendo nenhum énus decorrente
destes encargos a contratante.

7.42 O licitante vencedor deverd oferecer Certificado de calibragdo dos

equipamentos, relatérios de Manutengdo Preventiva/ Corretiva durante a
utilizagdo dos equipamentos;

7.43 Quando realizada manutengdo preventiva, deverd ser apresentado relatdrio de
servicos acompanhado da lista de testes realizados (check list) durante o
procedimento de manutengdo;

7.44 Antes da instalagdo do aparelho é preciso que o interfaceamento esteja
homologado junto ao sistema do laboratério (Sysplan) de modo que 0 processo
de instalagéo ndo deva durar mais que 24 horas ou a combinar.

7.45 Repor todas as perdas por nao conformidade do (s) reagente (s) e/ou insumo
(s), ou problemas no equipamento;

7.46 Responsabilizar-se pela qualidade e procedéncia dos produtos, bem como pela
inviolabilidade de suas embalagens até a entrega dos mesmos ao Laboratoério
do Hospital Santa Lydia, garantindo que o seu transporte, mesmo quando
realizado por terceiros, se faga segundo as condigbes estabelecidas pelo
fabricante, notadamente no que se refere as temperaturas minimas e maximas,
empilhamento e umidade;

7.47 Apresentar, quando da entrega dos produtos, toda a documentacéo relativa as
condicbes de armazenamento e transporte, desde a saida dos mesmos do
estabelecimento do fabricante até a chegada ao Laboratério do Hospital Santa
Lydia;

7 48 Oferecer assessoria cientifica sem onus. Tal assessoria cientifica devera ser
formada por profissionais habilitados e tem a fungéo de dar sustentagao técnica
e cientifica em qualquer questionamento quanto ao processamento de
amostras no equipamento;

7.49 Fornecer todo e qualquer material necessario ao perfeito funcionamento do
equipamento como calibradores, reagentes, controles e outros insumos em
quantidade suficiente para a realizacdo das manutengbes, com periodicidade
recomendada pelo fabricante e/ou de acordo com as regras de qualidade;

7.50 Fornecer treinamento gratuito para operacdo do equipamento a todos os
funcionarios indicados pelo Laboratério, a ser realizado na prépria Unidade,
incluindo fornecimento de testes diagnosticos necessarios a sua realizagdo. Os
reagentes usados no treinamento da equipe deverdo ser fornecidos pela
empresa, ndo podendo ser subtraidos daqueles de consumo solicitado;

7.51 Fornecer o manual de operagao completo do equipamento, preferencialmente,
na forma impressa, em lingua portuguesa no ato da instalagao;

7.52 Promover, sem qualquer 6nus para a CONTRATANTE, a capacitagdo do(s)
funcionario(s) designado(s) pelo Laboratério do Hospital Santa Lydia para
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gperagéo do equipamento, incluindo o fornecimento dos insumos necessarios
& sua realizagdo, sendo certo que a capacitagao deverd ser presencial, tedrica
e pratica no local de instalagdo do equipamento. Prestar as informacgdes
técnicas necessarias a perfeita operagao do equipamento;

8 DOS PRAZOS DE EXECUGCAO

8.1 O prazo para inicio da execugdo e entrega com a devida instalagao dos
equipamentos é de 30 (trinta) dias apds a assinatura do contrato;

8.2 A execucdo do servigo serd acompanhada pelos colaboradores do Laboratorio
da Fundacdo Hospital Santa Lydia, coordenagao.

9 DO ACOMPANHAMENTO DA EXECUGCAO E ASSISTENCIA TECNICA

9.1 Os chamados de assisténcia técnica deverdo ser atendidos imediatamente no
prazo maximo de 4 horas presencial, considerando a possibilidade de
atendimento via telefone, WhatsApp e 0800 a partir do inicio da ligagao;

9.2 Caso contrario a contratada poderd ter como medida alternativa um
equipamento para backup de modelo inferior que atenda aos requisitos do
termo e desde que seja sem Onus de locagao;

9.3 O licitante devera ter horario de plantdo e deverd informar telefone de contato
do responsavel pela assisténcia, que deverd estar disponivel 24 horas por dia;
inclusive finais de semana e feriado;

9.4 Em casos especificos que precisem da substituicdo de pegas incomuns, sera
aceito a flexibilizagdo do prazo, nestes casos um plano de contingéncia também
pode ser aplicado, como a terceirizacdo dos exames para outro laboratério
autorizado pela contratada e contratante sem dnus adicionais para a Fundagao,
desde que seja na cidade de Ribeirdo Preto;

9.5 Providenciar durante a manutengdo corretiva do(s) equipamento(s), a
substituicdo imediata do(s) equipamento(s) por outro de mesmas
caracteristicas, caso o defeito ndo seja sanado em 03 (trés) dias Uteis, a contar
do dia subsequente ao da chamada, sendo que o(s) equipamento(s)
substituto(s) deverao vir com certificado de calibragdo/afericdo e atestado da
data de fabricagao;

9.6 Arcar com os custos referentes a Assisténcia Técnica, incluindo mado-de-obra,
deslocamentos, estada de técnico, reagentes e substituicao de pegas;

9.7 Arcar com todas as despesas referente 3 instalacdo do(s) equipamento(s),
como transporte, seguro, montagem € estada de pessoal técnico.

10 LOCAL DA PRESTACAO DE SERVICOS OU LOCAL DA ENTREGA DOS BENS

10.1 A instalacdo do equipamento, bem como a entrega dos insumos deverao ser
realizadas no laboratério da Fundagao Hospital Santa Lydia, localizado na Rua
Tamandaré n® 434 - Campos Eliseos - Ribeirdo Preto.

11 DA APRESENTACAO DAS PROPOSTAS
11.1 As propostas deverdo ser apresentadas com o valor do TESTE FIXO, contendo
todos os encargos, tributos, reagentes, kits, controles, calibradores, consumiveis e

demais produtos necessarios para a realizagao dos exames, mais o valor da
LOCACAO MENSAL.

TESTE FIXO + LOCAGAO MENSAL
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ESTIMATIVA DE EXAMES

VOLUME MENSAL -
EXAME ESTIMADO PRECO UNITARIO PRECO TOTAL
Gasometria Arterial 1000
Sodio 170
Potassio 190
Calcio Ionico 210
Lactato 280
Glicose 170
[ VALOR DE LOCACAO MENSAL [ R$
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ANEXO II

TABELA FIXA DE PRECOS

QUANTIDADE i

EXAME

ESTIMADA VALOR UNITARIO

Gasometria Arterial 1.000 R$ 4,00
Sédio 170 R$ 4,00
Potassio 190 R$ 4,00
Calcio Ionico 210 R$ 4,00
Lactato 280 R$ 4,00
Glicose 170 R$ 4,00
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ANEXO LC-01 - TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

CONTRATANTE: FUNDACAO HOSPITAL SANTA LYDIA

CONTRATADO: CISCRE IMPORTACAQO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS MEDICOS
LTDA

PROCESSO N° (DE ORIGEM): 172/2020

OBJETO: Contratacdo de empresa especializada para aquisicao de reagentes para
realizagdo de exames de Gasometria com locagdo de equipamento para Fundagao
Hospital Santa Lydia, conforme descrito no Termo de Referéncia constante no Anexo

I, cujo seu contelido é parte integrante deste contrato, independente de transcrigao
expressa.

Na qualidade de Contratante e Contratado, respectivamente, do Termo acima
identificado, e, cientes do seu encaminhamento ao TRIBUNAL DE CONTAS DO
ESTADO, para fins de instrucdo e julgamento, damo-nos por CIENTES e
NOTIFICADOS para acompanhar todos os atos da tramitagdo processual, até
julgamento final e sua publicagdo e, se for o caso e de nosso interesse, para, nos
prazos e nas formas legais e regimentais, exercer o direito da defesa, interpor
recursos e o mais que couber.

Outrossim, estamos CIENTES, doravante, de que todos os despachos e decisées que
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, ser&o publicados no Diario
Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do
Estado de S&o Paulo, de conformidade com o art. 90 da Lei Complementar n°® 709,
de 14 de janeiro de 1993, precedidos de mensagem eletronica aos interessados.

Ribeirdo Preto/SP, 27 de outubro de 2020.

CONTRATANTE:
Nome e cargo: Marcelo Cesar Carboneri - Diretor Administrativo

E-mail institucional: mcarboneri@hospitals ia.com.br

E-mail pessoal: carboneri@

Assinatura:

CONTRATADA:

Nome e cargo: Henrique Fayad Souza Dib - 6 tAtn 7(7 J’ ConTRS
E-mail institucional: CQW*("\C‘/\L @ Coflne ,/A@, . g')/‘*

E-mail pessoal: /\‘6'”7)*)““ @ T, Lo, b

Assinatura: ///j*’&"’\r VZ/Q/(\
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