EQUIPAMENTOS E SERVICOS HOSPITALARES DOC N“082/02

ADITIVO PROPOSTA/CONTRATO DE LOCAGAO 00023 SV /2022

1° TERMO ADITIVO/CONTRATO DE LOCACAO DE EQUIPAMENTO MEDICO HOSPITALAR

LOCADOR: Sinal Vital Comercial de Produtos Médicos e Servicos Ltda, sediada 2 Rua General Belford,
492 — Rocha — 20961-000 — Rio de Janeiro/R], inscrita no CNP] 07.270.468./0001-45 ¢

LOCATARIO: INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA EDUCACIONAL E PROFISSIONAL - IPCEP
RAZAO SOCIAL: INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA EDUCACIONAL E PROFISSIONAL - IPCEP

ENDERECO: Rua Maria Eugénia, N° 138.

BAIRRO: BAIRRO HUMAITA.
CNPJ: 33.981.408/0001-40 INSCRICAO ESTADUAL: ISENTO

CONTATO: Poliana ou Brigite TELEFONE: 21 2334-7850
E-MAIL: poliana.conde@ipcep.org.br

Prezados Senhores;

Conforme solicitagio, encaminhamos Aditivo ao contrato para locagdo de equipamentos, conforme

condi¢des contratuais especificadas abaixo:

Mensal Mensal Total
Equipamentos Quantidade Marca Modelo Unit. (R$)
(R$)
Bomba de Seringa 26 Samtronic STG670 150,00 3.900,00
Total Mensal (R$) R$: 3.900,00
Taxa operacional para periodo de locagdo inferior a 30 (trinta) dias. R$ 250,00
Condigbes de Pagamento 20 dias do més subsequente
Validade da Proposta 30 dias

Banco Santander — 033 - Agéncia 4350 - Conta Corrente: 13000325-2 -
PIX 07.270.468/0001-45

LOCAL DE INSTALACAO/ENTREGA: HEGV — HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS
- UPA PENHA

Periodo de Vigéncia: 16/12/2022 a 15/08/2023

Dados Bancarios

Os pregos e saldos devedores estdo sujeitos aos reajustes conforme as alteracdes da Politica Econémica.
Estamos a disposi¢cio para qualquer esclarecimento.

SINAL VITAL COMERCIAL DE RUA GENERAL BELFORD 492 RIO DE JANEIRO R CNPJ 07 270 468/0001-45
PRODUTOS MEDICOS E SERVICOS LTDA. ROCHA 20961-000 T 21 2284 1666 INSC ESTADUAL 77 905 332




EQUIPAMENTOS E SERYICOS HOSPITALARES DOC N°081/03

ADITIVO PROPOSTA/CONTRATO DE LOCACAO 00024SV /2022

CLAUSULA PRIMEIRA

O objeto deste termo aditivo é o aditamento de equipamento médico hospitalar, conforme determina as

cliusulas do principal, autorizada peclo legitimado ¢ integrada a este documento, que ap6s a assinatura

tem forca de contrato, mantendo-se todas as demais cldusulas citadas no contrato principal.

Estamos cientes e de acordo com as condi¢des expostas neste Termo aditivo, bem como as condi¢des gerais

elencadas no Contrato Principal.

Rio de Janeiro, f&b de AL XAMOND)  de 2022.
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Sinal Vital Comercial de Produtos Médicos e Servigos Ltda.
CNPJ.: 07 270 468/0901-45
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EQUIFAMENTOS E SERVICQS HOSFITALARES

Docne  80/02

Proposta/Contrato de Locag¢do de Equipamento Médico Hospitalar
CNPJ 33.981.408/0001-40
Razdo Social INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA EDUCACIONAL E PROFISSIONAL - IPCEP
Endereco Rua Maria Eugénia, N2 138 - BAIRRO HUMAITA
I.E. XXXX
CEP 22261-080
Contato Yasmin ou Poliana
Telefone 21 2334-7850
E-mail poliana.conde@ipcep.org.br // vasmin.paula@ipcep.org.br
Endereco de Entrega Hospital Estadual Getulio Vargas - HEGV e Unidade de pronto atendimento da Penha (UPA 24H)

Prezados Senhores,
Conforme solicitacdo, encaminhamos proposta para locagdo de equipamentos, conforme especificado abaixo:

Equipamentos Modelo Quantidade Mensal Unit. (R$) Mensal Total (RS)
Bomba de seringa Samtronic (a) ST670 26 RS 150,00 | RS 3.900,00
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
RS -
TOTAL MENSAL RS 3.900,00
Taxa operacional para periodo de locacdo inferior a 30 (trinta) dias. RS 250,00
Condicdes de Pagamento 20dd do més subsequente.
Validade da Proposta 30 dias
Dados Bancarios Banco Santander — 033 - Agéncia 4350 - Conta Corrente: 13000325-2 - PIX 07.270.468/0001-45
Periodo Minimo Contratual 08 meses
Vigéncia do contrato: de 16/03/2022 a 15/12/2022

Os precos e saldos devedores estdo sujeitos aos reajustes conforme as alteragdes da Politica Econdmica.
Estamos a disposigdo para qualquer esclarecimento.
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EQUIPAMEMTOS E SERVICOS HOSFITALARES

Cldusula Primeira
O objeto deste contrato é a locagdo de equipamento médico hospitalar, conforme descrito em proposta autorizada pelo legitimado e integrada a este
documento.

Cldusula Segunda
Ficara sob responsabilidade exclusiva da Sinal Vital a entrega, remogéo, assisténcia técnica, calibragdo e treinamento dos equipamentos e acessoérios locados. Os
equipamentos serdo entregues apds assinatura deste contrato através de um protocolo de entrega que fara parte integrante desse contrato.

Cldusula Terceira
Estdo exclusos os acessérios e descartaveis, que ndo estejam descritos neste contrato e caso seja necessdrio a substitui¢do ou aquisigdo de algum destes
acessérios ou descartéveis, a despesa correra por conta do LOCATARIO.

Cliusula Quarta
ASinal Vital coletara o equipamento que apresentar defeito durante a locacao, até 48 (quarenta e oito) horas Uteis apés o chamado feito pelo LOCATARIO. Caso

o equipamento fique no laboratdrio da Sinal Vital, por mais de 72 (setenta e duas) horas, a mesma substituird o equipamento por outro igual ou superior. Caso a

Sinal Vital ndo disponha de outro equipamento, serd descontado do valor contratado o nimero de dias, cujo equipamento ficou parado.

Cliusula Quinta
Serdo cobrados, integralmente, do LOCATARIO todos os defeitos comprovados através de analise laboratorial interna causados pelo mau uso como, por
exemplo, itens quebrados, cortados, raspados, sem nosso niimero de patriménio, problemas de instalagdo inadequada do prédio e acidentes, tais como, queda e
infiltragdes. Em caso de perda, roubo ou furto do equipamento ou de seus acessérios, o LOCATARIO deverd ressarcir a Sinal Vital do valor venal do(s)
respectivo(s) item(s). O valor venal dos itens que constam nesse contrato vira explicitado no protocolo de entrega.

Cliusula Sexta
O LOCATARIO deve verificar, em toda entrega e retirada, se o(s) equipamento(s) e seus acessérios estdo em perfeitas condigdes de funcionamento, assim como
conhecer sua operagdo e aplicagdo clinica para instalagdo segura nos pacientes, ndo cabendo a Sinal Vital nenhuma responsabilidade quanto a problemas
clinicos decorrentes do uso inadequado do equipamento.

Clausula Sétima
O horério de atendimento é de segunda-feira a sexta-feira, das 8h as 17h, exceto feriados, em até 48 (quarenta e oito) horas Uteis apds o chamado.

Cldusula Oitava

Esta proposta/contrato entra em vigéncia & partir da entrega dos equipamentos que, por sua vez, s6 ocorre apds assinatura deste documento pelo responsavel
legal da LOCATARIA.

Paragrafo Primeiro: As quantidades dos equipamentos poderio ser alteradas conforme necessidade do LOCATARIO e disponibilidade da Sinal Vital;
Paragrafo Segundo: O valor cobrado serd a quantidade de equipamentos entregues conforme protocolo e descontado os dias de equipamentos parado por
defeito e ndo substituidos;

Parégrafo Terceiro: Para periodos inferiores a 30 (trinta) dias serd cobrado uma taxa operacional somada a pré-rata dos dias de locagdo, conforme proposta
emitida;

Paragrafo Quarto: Ao termino deste contrato o(s) equipamento(s) deverd(go) ficar disponivel e sob a guarda de um responsével do setor para retirada pela Sinal
Vital.

Paragrafo Quarto: Este contrato serd rescindido no caso de atraso de pagamento superior a 30 (trinta dias) da data de vencimento.

Paragrafo Quinto: Este contrato podera ser rescindido por ambas as partes e sem multa, a qualquer momento, apds aviso por carta com trés dias de
antecedéncia. Caso haja um perfodo minimo contratual acordado entre as partes - informado na primeira pagina desta proposta/contrato - e 0 LOCATARIO
rescindi-lo antes do término do periodo acordado, o mesmo tera de pagar uma multa de 30% sob o valor total do periodo restante.
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EQUIPAMENTOS E SERVIGOS HOSPITALARES

Cliusula Nona
O LOCATARIO deveré fazer o pagamento de acordo com a condigio de pagamento informada na proposta (12 pagina desse documento).
Pardgrafo Primeiro: Apds o vencimento serdo cobrados do LOCATARIO custas cartoriais, corregdo monetaria e juros de 1% (um por cento) ao més. No caso de
execucdo judicial serdo cobradas as custas judiciais e honorérios.

Cldusula Décima
Fica eleito o Férum do Rio de Janeiro para dirimir qualsquerﬁ/wdas que por ventura surgirem. Estamos cientes e de acordo com as condigdes expostas neste
contrato, bem como as condicdes gerais. ¢

Rio de Janeiro, de

~7___ ///Z/ i il

Locatdrio (Assinatura do Responsével Legal) o Sinal Vital Comercial de Produtos Médicos e Servicos
CPF.: LTDA.

Boprfnae

Testt.amunha Testt‘emunha 4/‘/4&1/(,/ OI’\%&‘ :
CPF.: CPF.05 éﬁ}SQ 55




INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA, EDUCACIONAL E PROFISSIONAL.

UNIDADE: COMPLEXO ESTADUAL DA PENHA:
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA24H)
E HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV)

TERMO DE REFERENCIA

1) OBJETO:

CONTRATACAO DE  ESPECIALIZADA PARA A LOCACAO DE BOMBA DE INFUSAO
VOLUMETRICA DE SERINGA, ENGLOBANDO CALIBRAGCAO, MANUTENGCAO PREVENTIVA E
CORRETIVA PARA ATENDIMENTO NO COMPLEXO ESTADUAL DE SAUDE DA PENHA
ABRANGENDO A UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA 24H) E HOSPITAL
ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV).

2) LOCALIZACAO DA UNIDADE PARA PRESTACAO DOS SERVICOS:

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA 24H) - Av. Braz de Pina, S/N - Penha,
Rio de Janeiro-RJ, 21210-673

HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV) - Av. Lobo Jinior, 2293 - Penha Circular, Rio
de Janeiro-RJ, 21070-061

3) PERFIL DA UNIDADE / CAPACIDADE INSTALADA:

3.1 - UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA 24H)

A) Atendimento de urgéncia e emergéncia
Clinica Médica

SETORES SALAS/LEITOS ATIVOS
Classificacao risco adulto 2 salas
Consultério médico - 5 salas
Sala Amarela 10 leitos
Sala vermelha 2 leitos
Sala de procedimentos 1 sala
Sala de sutura 1 sala
Sala de Hipodermia 10 Poltronas
Isolamento 03 Leitos
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4.2, HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV)

A) Atendimento de urgéncia e emergéncia, clinico, cirirgico adulto e cirurgico
pediatrico
SETORES LEITOS ATIVOS

CLINICA CIRURGICA , 42
CLINICA MEDICA 81
CLINICA PEDIATRICA 24
CTi 1 20
CTl 2 10
CTI3 6

CTi 4 10
ENFERMARIA NEURO 15
ORTOPEDIA 38
PEDIATRIA/ ADOLESCENTE 4

SALA AMARELA 14
SALA AMARELA PEDIATRICA 8

SALA VERDE MISTA 22
UPO 10
TRAUMA 02
UTI PEDIATRICA 8

TOTAL 314

4) JUSTIFICATIVA DE CONTRATACAO:

O INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA, EDUCACIONAL E PROFISSIONAL, inscrita no
CNPJ/MF sob o n° 33.981.408/0001-40, doravante denominada IPCEP regida pelo
contrato de gestdo de 04/2021 com a Secretaria Estadual de Saude - SES do Rio de
Janeiro busca através da pretensa e futura contratacao de empresa especializada para a
prestacao dos servicos de EMPRESA PARA A LOCACAO DE BOMBA DE INFUSAO
VOLUMETRICA DE SERINGA, ENGLOBANDO CALIBRAGAO, MANUTENCAO PREVENTIVA E
CORRETIVA

As bombas volumétricas de seringa sao equipamentos utilizados em nossa UTI para
facilitar e dar mais qualidade e seguranca no atendimento aos recém-natos. A bomba de
infusdo com seringa constitui um sistema fechado de administragao de medicacao que
atende os principios de controle de infeccao. A utilizacao destes equipamentos favorece o

controle das infusdes em relacdo ao volume administrado e tempo de infusao.
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Também favorece a otimizacao na diluicao de medicamentos em pequenos volumes
permitindo a instalacao no paciente do volume prescrito, sem necessidade de preparar
volumes extras para preencher equipos, o que certamente gera desperdicio de medicacao.

A sua utilizacao representa a otimizacao dos procedimentos.

A escolha pela modalidade de locacao tem por objetivo garantir que 0s equipamentos
estejam disponiveis para uso a maior parte do tempo, agilizando manutencoes e
garantindo a reposicao de pecgas e acessorios de modo praticamente imediato. Com estas
consideracoes principais, a modalidade de locagcao se apresenta como alternativa para
melhorar a qualidade do servico prestado pela Unidade e, principalmente, garantir a

disponibilidade dos equipamentos.
DIMENSIONAMENTO PARA O ATENDIMENTO DO BLOCO PEDIATRICO:
CTI PED - 24 BOMBAS DE SERINGA
SALA AMARELA PEDIATRICA - 02 BOMBAS DE SERINGA
Ul PEDIATRICA - 02 BOMBAS DE SERINGA

TOTAL - 28 BOMBAS DE SERINGA

5) PRAZO/ VIGENCIA DA CONTRATACAO:

5.1 O contrato vigorara por 09 (nove) meses

5.2 O contrato decorrente do presente TERMO DE REFERENCIA é vinculado diretamente a
vigéncia do contrato de gestdo firmado entre a INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA,
EDUCACIONAL E PROFISSIONAL - IPCEP e a SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DO RIO
DE JANEIRO - SES.

5.3 A vinculacdo aqui referida impde a extingdo simulténea do contrato que decorrer do
presente TERMO DE REFERENCIA, pela ndo renovacdo/ prorrogacdo ou pela rescisao,

independente do motivo do Contrato de Gestao.
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6) ESCOPO DO SERVICO E OBRIGACOES/RESPONSABILIDADES DA CONTRATADA:

MANUTENCOES: Conjunto de atividades técnicas e administrativas exercidas com o
objetivo de assegurar plena capacidade e condi¢cdes de funcionamento continuo e
confidvel dos componentes, equipamentos e sistemas, nao se incluindo nesta
denominacao servicos que impliguem em ampliacdo ou modificacdo. Tais caracteristicas
de desempenho técnico dos componentes, equipamentos ou sistemas tém seu
funcionamento dependente de dispositivos mecéanicos, hidraulicos, elétricos,

eletromecanicos e até eletronicos;

MANUTENQAO PREVENTIVA: Conjunto de agdes desenvolvidas sobre os componentes,
equipamentos e sistemas com programacdo antecipada e efetuada dentro de uma
periodicidade através de inspecdes sistematicas, detec¢bes € de medidas necessarias
para evitarem falhas e transtornos aos usuarios, com o objetivo de manté-las em plena

condicao de uso;

MANUTENCAO CORRETIVA: Tipo de manutengdo mobilizada ap6s ocorréncia de defeitos ou
falhas nos componentes, equipamentos e sistemas, ou de desempenho insuficiente dos

mesmaos;

CRONOGRAMA DE MANUTENGCAO: Conjunto de inspecdes periddicas destinado a evitar a
ocorréncia de falha ou de desempenho insuficiente dos equipamentos e sistemas,
definidas em funcdo das caracteristicas dos componentes e orientacao técnica dos
fabricantes ou fornecedores. Trata-se de um plano de trabalho elaborado para todos os
equipamentos e sistemas, seguindo determinada metodologia, com discriminagao
pormenorizada dos servigos de manutencao e suas respectivas etapas, fases, sequencias
ou periodicidade e com previsdo das atividades de coordenacdo para execucao desses

servicos;

MANUTENCOES PROGRAMADAS: Manutenc¢ao preventiva realizada em obediéncia a um

Cronograma de Manutengao dos componentes e equipamentos;

CALIBRACAQ: é um conjunto de acdes que visa assegurar a confiabilidade de um
instrumento de medicao por meio da comparacao do valor aferido no equipamento com
um padrao rastreavel ao Sistema Internacional (Sl), tendo como resultado um Certificado

de Calibracdo individual, ou seja, por Equipamento Médico-Hospitalar atendido, assinado
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por Responsavel Técnico e rastreavel a Rede Brasileira de Calibra¢ao (RBC - INMETRO). Os
Certificados de Calibracao devem estar em conformidade com a Norma ABNT NBR [EC
17025:2005, e demais normas e/ou legislagcdes aplicaveis, e apresentar no minimo as
seguintes informacoes: os padroes utilizados com suas respectivas rastreabilidades, os
pontos de afericdo para cada pardmetro, os valores das leituras realizadas para cada
ponto, o valor da média das leituras em cada ponto, a faixa de aceitacao para cada ponto,
a faixa da “média das leituras + UK” para cada ponto e o resultado da conformidade

normativa para cada ponto de aferi¢ao;

DEFEITOS: Anormalidade em um determinado componente ou pega que provogue o

funcionamento parcial ou total do equipamento ou sistema.

TEMPOS DE ATENDIMENTO: E o tempo determinado para mobilizagdo pela CONTRATADA,

dos recursos necessarios, visando sanar defeitos dos equipamentos e sistemas.

CHAMADO TECNICO: E a solicitacdo feita pela CONTRATANTE a CONTRATADA, dentro do
Horario Regular de Prestacdo do Servico, para atendimento de uma demanda de

Manutencao Corretiva;

6.1 A solicitacdo do Chamado Técnico para a CONTRATADA implica no inicio da contagem

do Tempo de Atendimento Técnico e do Tempo de Reparo;

6.2. Na manutencao preventiva e corretiva dos equipamentos, objetos desta licitacao,
serdo observadas rotinas programadas aprovadas pela Fiscalizacdo e executadas, se
possivel, no periodo das 8:00 as 17:00h em dias Gteis, salvo quando envolva paralisagao
de atividades dos colaboradores destas instalagdes, neste caso serao programadas as

atividades de manutencao ou adaptagdes em horarios que nao houver expediente;

6.3 As manutencdes corretivas deverdo ser realizadas dentro de 48 horas apos abertura
do chamado, evitando, assim, danos adicionais. Os prejuizos, decorrentes de falhas
comprovadas de manutencdes nao realizadas no tempo adequado por culpa da

CONTRATADA, serdo imputados a mesma;

6.4. A CONTRATADA devera manter disponivel todos os materiais, ferramentas e
equipamentos (teste, afericao, medicao e etc.) necessarios a realizagdo de manutengao
(preventiva ou corretiva), bem como utilizar somente materiais, componentes e pegas

novas, de primeiro uso e de boa qualidade nas reposicoes que se fizerem necessarias.
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6.5 Atividades do Servico de Manutencao das Bombas de Seringas fornecidos em regime
de locacdo ao HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS - HEGV, s3o:

a. Cadastro dos equipamentos;
b. Manutencao Corretiva;

c. Manutencdo Preventiva, Calibracdo e/ou Teste de Seguranca Elétrica dos
equipamentos;

d. Desenvolver Plano Anual de Manutencao Programada;
e. Aplicacdo de pecas/acessorios e servi¢os especializados, quando necessario;

f. Treinamento de usuarios dos equipamentos e demais profissionais indicados pela
CONTRATANTE, quando necessario;

g. Emissao de laudos técnicos dos equipamentos, quando necessario.

Cadastro das Bombas Volumétricas de Seringas:

6.6 A CONTRATADA deverd manter um cadastro atualizado das Bombas Volumétricas de
Seringas. Esse cadastro deverd apresentar no minimo as seguintes informacoes: codigo
de identificacdo, nomenclatura, situacao, localizagdo, marca, modelo, série, patrimonio,
data de aquisicao, data de instalacdo, valor de aquisicao, cobertura de garantia e/ou

contrato de manutencao;
6.7 Manutencao Corretiva;

6.8. A CONTRATADA serd responsavel pelo Atendimento Técnico referente as Bombas
Volumétricas de Seringa da CONTRATANTE;

6.9. A solicitacdo do Chamado Técnico para a CONTRATADA implica no inicio da contagem

do Tempo de Atendimento Técnico e do Tempo de Reparo;
6.10 O Tempo de Atendimento Técnico nao podera exceder a 24 horas;

6.11 Para todo Atendimento Técnico devera ser feito um documento de Atendimento
Técnico, que devera ser entregue a CONTRATANTE, constando no minimo as seguintes

informacoes:

a. Identificacao do Equipamento;

b. Data e Hora do Inicio e Final do Atendimento Técnico;
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C. Descricao do(s) problemas(s) encontrado(s);

d. Descricao do(s) servico(s) executado(s),

e. Descricao de eventual(ais) pendéncia(s);

f. Descricao de eventual(ais) peca(s) aplicadas(s),

g. Status do Equipamento apés o Atendimento Técnico;

h. Nome/Assinatura do Responsavel pelo Atendimento Técnico;

i. Nome/Assinatura do Responsavel pelo Aceite do Corpo Clinico;

j. Nome/Assinatura do Responsavel pelo Ateste da Engenharia Clinica.

6.12. A CONTRATADA entregaréa e instalard os equipamentos no local indicado em até 05
(cinco) dias apds a assinatura do contrato, em perfeitas condi¢oes de servir ao uso a que
se destina. As despesas de preparagdo das instalagbes elétricas, entretanto, sao de
responsabilidade exclusiva da CONTRATANTE, a qual receberd da CONTRATADA as

especificacoes correspondentes;

6.13. A CONTRATADA deveréa fornecer treinamento de operacao do (s) equipamento (s),

para os usuarios de todos os turnos de funcionamento do Hospital, sem onus adicional,

6.14. Todos os materiais e softwares para instalagao do equipamento devem estar
inclusos no fornecimento e todas as pecas necessarias ao perfeito funcionamento do

mesmao;

6.15. Durante o periodo de contrato, a CONTRATADA ficara obrigada a programar e realizar
as manutencdes preventivas e corretivas dos servigos objeto deste Termo de Referéncia,

sem 6nus para a CONTRATANTE;

6.16. A CONTRATADA devera oferecer plena garantia do perfeito funcionamento do
equipamento, quanto da respectiva instalacao, obedecidas as especificacoes técnicas,
podendo o equipamento, objeto do presente contrato, ser previamente revisado, dentro

dos mais rigorosos padrdes técnicos e de controle de qualidade.

6.17 A solicitacdo de fornecimento através de sistema de locagao de Bombas Infusora de
Seringa visa viabilizar a plena utilizagao dos equipamentos.
6.18. As bombas devem possuir as caracteristicas técnicas integrantes do equipamento e

em quantidade, conforme ANEXO
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6.19. A CONTRATADA deve cumprir todas as obrigacoes constantes no Edital, seus anexos
e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus o0s riscos e as despesas

decorrentes da boa e perfeita execucao do objeto;

6.20. Manter, durante toda a execugao do contrato, em compatibilidade com as
obrigacbes assumidas, todas as condi¢cdes de habilitacdo e qualificacao exigidas na
licitacao;

6.21. Nao transferir a terceiros, por qualquer forma, o objeto desta contratacado, nem
subcontratar, no todo ou em parte;

6.22. Indicar preposto para representa-la durante a execuc¢ao do contrato;

6.23. Comunicar & CONTRATANTE qualquer anormalidade constatada e irregularidade

verificada no decorrer da prestacao dos servicos e prestar os esclarecimentos solicitados;

6.24. A CONTRATADA devera fornecer o manual (is) de operagao original (is) do atualizado

e em lingua portuguesa;

6.25. A CONTRATADA devera realizar manutencado corretiva dentro de 48 horas ap06s

abertura do chamado sem 6nus para a CONTRATANTE;

6.26. Efetuar o fornecimento de pecas, sempre originais, que se fizerem necessarios para

a realizacao da manutencao tanto preventiva quanto corretiva dos equipamentos;

6.27 Fornecer na entrega dos equipamentos o laudo de calibragao de cada equipamento
locado e identificacdo, através de etiqueta no equipamento, da data de calibragao e
manutencao preventiva. No caso da manutencao preventiva o laudo deve conter descrito

0 servico realizado e as pegas substituidas;

6.28. Manter as bombas calibradas durante a vigéncia do contrato, de acordo com a

orientacao do fabricante;

6.29. Efetuar o fornecimento de pecgas, sempre originais, que se fizerem necessarios para

a realizacao da manutencao tanto preventiva quanto corretiva dos equipamentos;
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6.30. Responsabilizar-se pelo fornecimento de todos 0s acessorios que sejam necessarios
para a utilizacao do mesmo, com substituicoes de acordo com as recomendagoes do

manual do fabricante e a necessidade;

6.31. Responsabilizar-se, sem nenhum 6nus para a CONTRATANTE, quanto a todas as

pecas e partes para execucao da manutencado corretiva e preventiva;

6.32. Entregar para o Setor de Engenharia Clinica da CONTRATANTE o Cronograma de
Manutencdo Preventiva e Calibracao a ser realizada de cada equipamento locado,

identificado pelo nimero de série, 30 (trinta) dias apds a entrega dos equipamentos;

6.33. A CONTRATADA devera possuir Assisténcia Técnica do equipamento direta da fabrica

ou autorizada, sediada no Rio de Janeiro;

6.34. A CONTRATADA, pelo presente, se obriga a manter o equipamento em perfeitas
condicées de funcionamento, sem qualquer 6nus para a CONTRATANTE, durante o periodo
de validade do CONTRATO;

6.35. Os servicos a serem prestados pela CONTRATADA incluem também a manutengao
corretiva do equipamento, durante todo o prazo do CONTRATO, incluindo mao de obra e

todas as pecas necessarias para o funcionamento do equipamento;

6.36. A CONTRATADA devera prestar servico de substituicao do equipamento nos casos
em que nao seja possivel efetuar seu reparo. A substituicdo devera ocorrer em

equipamento do mesmo grupo ou similar, no prazo de até 3 (trés) dias.

6.37. Responsabilizarse pelas despesas e responsabilidades decorrentes de
deslocamentos e estadas do (s) técnico (s) ou envio e retorno de equipamentos ao HEGY,
bem como pelo transporte dos equipamentos locados em caso de necessidade de

manutencgao;

6.38. A CONTRATADA devera oferecer plena garantia do perfeito funcionamento do
equipamento, quando da respectiva instalacdo, obedecidas as especificacoes técnicas,
podendo o equipamento, objeto do presente contrato, ser previamente revisado, dentro

dos mais rigorosos padroes técnicos e de controle de qualidade;

6.39. A CONTRATADA devera fornecer treinamento de operacao do (s) equipamento (s),

para os usudrios de todos os turnos de funcionamento do Hospital;
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6.40. Devera ser entregue pela CONTRATADA documento comprobatorio da execugao do
treinamento, contendo assinatura dos Colaboradores da Unidade, Fiscal do Contrato, do
representante da Engenharia Clinica e do Técnico Responsave!l pelo treinamento. No

documento devera constar minimamente o contetido do treinamento;

6.41. Responsabilizar-se integralmente pelos servigos contratados, nos termos das

legislacoes vigentes;

6.42. Todo e qualquer equipamento sé podera sair da Unidade Hospitalar, para

manutencdo, mediante prévia autorizacdo emitida pelo Setor Responsavel;

6.43. Manter as informacdes e dados do Hospital em carater de absoluta
confidencialidade e sigilo, ficando expressamente proibida a sua divulgacao para
terceiros, por qualquer meio, obrigando-se, ainda, a efetuar a entrega para a
CONTRATANTE de todos os documentos envolvidos, em ato simultdneo a entrega do
relatério final ou do trabalho contratado. O descumprimento da obrigacao prevista neste

inciso sujeitara a suspensado e/ou encerramento e/ou multa.

7) OBRIGACOES E RESPONSABILIDADE DA CONTRATANTE:

7.1 Exigir o cumprimento de todas as obriga¢bes assumidas pela CONTRATADA, de acordo
com as clausulas contratuais e 0s termos de sua proposta:

a. Executar a fiscalizacao dos servicos por funcionario(s) especiaimente designados(s).

b. Permitir o livre acesso dos empregados da CONTRATADA para a execugao dos
Servigos.

c. Prestar as informacdes e 0s esclarecimentos que venham a ser solicitados pela
CONTRATADA.

d. Disponibilizar instalagdes necessarias a execugao dos Servicos.

e. Tomar todas as providéncias necessarias ao fiel cumprimento das clausulas deste
TERMO DE REFERENCIA, bem como do seu Instrumento Convocatorio.

f.  Facilitar por todos os meios ao cumprimento da execucao do objeto pela
CONTRATADA, dando-lhe acesso e promovendo o bom entendimento entre seus
funcionarios, empregados e colaboradores, cumprindo com as obrigacoes pre-

estabelecidas.
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g. Informar a CONTRATADA sobre as normas e procedimentos de acesso as suas
instalacoes para execugao do objeto.

h. Efetuar o pagamento devido, de acordo com o estabelecido neste TERMO DE
REFERENCIA.

i Comunicar a CONTRATADA, o mais breve possivel, todas as irregularidades verificadas
que afetem a perfeita execucao do servico, para a devida regularizagao.

j.  Acompanhar e fiscalizar a execucdo dos servigos contratados, podendo, em
decorréncia de falhas observadas, solicitar a CONTRATADA, providéncias visando as
correcoes necessarias.

k. Exigir da CONTRATADA o correto uso de uniformes, crachas de identificacao,
equipamentos de protegao individual (EPT) e coletiva (EPC), registro de imunizacao e
treinamento (educagao continuada) dos funcionarios da CONTRATADA, visita do supervisor
da CONTRATADA.

I.  Exigir da CONTRATADA, a qualquer tempo, documentacdo que comprove o correto e
tempestivo pagamento de todos 0s encargos previdenciarios, trabalhistas, fiscais e
comerciais decorrentes da execucao do Contrato.

m. Nao autorizar o desvio de fungao de qualquer profissional alocado no HEGV

n. Exercer o acompanhamento € a fiscalizacdo dos servigos verificando a conformidade
da prestacdo dos servicos e da alocagao dos recursos necessarios, por servidor
especialmente designado, anotando em registro proprio as falhas detectadas, indicando
dia, més e ano, bem como O nome dos empregados eventualmente envolvidos, €
encaminhando os apontamentos a autoridade competente para as providéncias cabiveis.
o. Notificar a CONTRATADA por escrito da ocorréncia de eventuais imperfeicoes no curso
da execucao dos Servigos, fixando prazo para a sua correcao.

p. Nao permitir que 0s empregados da CONTRATADA realizem horas extras, exceto em
caso de comprovada necessidade de servigo, formalmente justificada pela autoridade do
orgao para o qual o trabalho seja prestado e desde que observado o limite da legislagao
trabalhista.

q. Fornecer alimentacao aos profissionais disponibilizados, estando estes estritamente
proibidos de se alimentarem na unidade hospitalar.

r. Nao obstante a CONTRATADA seja lnica e exclusivamente responsavel pela execucao
de todos os servicos, a CONTRATANTE reserva-se no direito de, nao restringindo a
plenitude desta responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagao sobre 0s

servigos, diretamente ou por prepostos designados, podendo para tanto:
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a) Ordenar a imediata retirada do local, bem como a substituicao de empregado da
CONTRATADA que estiver sem uniforme ou cracha, que embaragar ou dificultar a sua
fiscalizacao ou cuja permanéncia na area, a seu exclusivo critério, julgar inconveniente;

b) Examinar as carteiras profissionais e demais documentos dos empregados da

CONTRATADA colocados a seu servico, para comprovar o registro de funcao;

c) Quando do pagamento, confrontar os dados das obrigagcbes e encargos sociais e
trabalhistas (GPS e GFIP) com a folha de pagamento do més anterior ao constante da Nota
Fiscal/Fatura;

d) Nao permitir que a mao-de-obra execute tarefas em desacordo com as
preestabelecidas;

e) Fiscalizar a concessdo dos beneficios e valores fornecidos aos empregados, em
conformidade com as condicdes e clausulas previstas na respectiva Convenc¢ao/Acordo
Coletivo;

Paragrafo Primeiro: Rejeitar, no todo ou em parte, 0s servigos entregues, bem como 0s

materiais utilizados, se em desacordo com este TERMO DE REFERENCIA.

Paragrafo Segundo: A fiscalizacdo serd exercida no interesse da Administra¢céo e nao
exclui nem reduz a responsabilidade da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por
quaisquer irregularidades, e, na sua ocorréncia, nao implica corresponsabilidade da

CONTRATANTE ou de seus agentes e prepostos;

Paragrafo Terceiro: Quaisquer exigéncias da fiscalizagdo do Contrato inerentes ao objeto

deverao ser prontamente atendidas pela CONTRATADA;
Paragrafo Quarto: Em caso de nao conformidade do servi¢o prestado com as exigéncias

administrativas, a CONTRATADA sera notificada, por escrito, sobre as irregularidades

apontadas, para as providéncias.

8) FISCALIZACAQ DOS SERVICOS:

8.1 0 acompanhamento e a fiscalizacdo da execugao do contrato consistem na verificacao
da conformidade da prestacao dos servigos contratados, de forma a assegurar o perfeito

cumprimento do contrato;
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8.1 Nao obstante a CONTRATADA seja a Unica e exclusivamente responsavel pela
execucao de todos os servicos, o CONTRATANTE reserva-se no direito de, nao restringindo
a plenitude desta responsabilidade, exercer a mais ampla e completa fiscalizagao sobre 0s
servicos, diretamente ou por prepostos designados,

8.3 A CONTRATANTE se reserva o direito de rejeitar, no todo ou em parte, 0s servi¢cos
entregues, bem como os materiais utilizados, se em desacordo com este TERMO DE
REFERENCIA;

8.4 A fiscalizacdo sera exercida no interesse da Administracao e nao exclui nem reduz a
ade da CONTRATADA, inclusive perante terceiros, por quaisquer irregularidades, e, na sua
ocorréncia, nao implica corresponsabilidade da CONTRATANTE ou de seus agentes e
prepostos;

8.5 Quaisquer exigéncias da fiscalizacdo do contrato inerentes ao objeto deverao ser
prontamente atendidas pela CONTRATADA;

8.6 Em caso de ndo conformidade do servico prestado com as exigéncias administrativas,
a CONTRATADA sera notificada, por escrito, sobre as irregularidades apontadas, para as

providéncias;

9) CONDICOES DE PAGAMENTO

9.1 O pagamento serd efetuado a CONTRATADA em até 30 (trinta) dias a partir da
apresentacao da nota fiscal/ fatura, em 2 (duas) vias, devidamente firmadas, cumpridas
todas as exigéncias contratuais, através de deposito em conta corrente da CONTRATADA,
que devera vir explicitada na Nota fiscal/ Fatura apresentada;

9.2 A nota fiscal/ fatura devera ser atestada pela CONTRATANTE e, no caso de ocorrer a
nao aceitacao dos servigos faturados, o fato sera de imediato comunicado a CONTRATADA,
para retificacdo das causas de seu indeferimento;

9.3 0 pagamento deveréd ser efetuado mediante a apresentacao de Nota fiscal ou da
fatura da CONTRATADA, que devera conter o detalhamento do servigos executados;

0.4 Caso se verifiqgue o inadimplemento da CONTRATADA, a CONTRATANTE podera
consignar o pagamento em juizo, a ser providenciado por meio adequado;

9.5 A nota fiscal/ fatura, devera vir acompanhada das devidaé comprovagoes de
regularidade da CONTRATADA, relat6rios de execugao do servicos e outros (quando

aplicavel);
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9.6 A nota fiscal/ fatura deverd ser emitida em nome/ razao social: INSTITUTO DE
PSICOLOGIA CLINICA, EDUCACIONAL E PROFISSIONAL, inscrita no CNPJ/MF sob o n°
33.981.408/0001-40

10) PENALIDADES

10.1 A CONTRATANTE podera aplicar notificagcoes extrajudiciais em caso de inexecugao

parcial ou total da obrigacao prevista neste TERMO DE REFERENCIA, garantida a defesa

prévia da contratada e com prazo de regularizacao do apontamento em questao em 48h.

Caso haja reincidéncia e apoés a CONTRATADA ser notificada 3 vezes, sera aberta pela

CONTRATANTE processo administrativo disciplinar (PAD)

10.2 A CONTRATADA esta suscetivel as seguintes sancoes em caso de nao cumprimento

dos deveres contidos neste documento:

A) Notificacao / adverténcia

B) Multa

C) Glosa
)

D) Rescisao unilateral

10.3 Na aplicacdo da penalidade a CONTRATADA considerara motivadamente, a gravidade
da falta, seus efeitos, bem como os antecedentes da empresa e, podendo deixar de
aplica-las, se admitidas as suas justificativas;

10.4 Na aplicacdo de qualquer penalidade serd, obrigatoriamente, registrada no cadastro
da contratada e precedida de regular processo administrativo, onde sera assegurada o

contraditério e ampla defesa.

11) DOCUMENTACAQ DE HABILITACAO TECNICA:

11.1. A pretensa CONTRATADA deverd apresentar os seguintes documentos pertinentes a
habilitacdo técnica juntamente com a proposta comercial:

A) Apresentar atestado(s) de capacidade técnica fornecido por pessoa juridica de direito
publico ou privado em nome e favor da empresa, que comprove(m) sua aptidao para o
desempenho da atividade pertinente e compativel em caracteristicas, quantidades e
prazos com as especificacdes constantes neste TERMO DE REFERENCIA

B) Cartao de CNPJ
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C) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor devidamente registrado na Junta
comercial, em se tratando de sociedades comerciais. No caso de sociedade por agoes,
apresentar também documento de eleicdo dos seus administradores

D) Copia do documento de identificacao do responsavel ou representante legal precedido
de procuracao devidamente recolhida em cartério caso se faca necessario

E) Registro de regularidade do Conselho junto ao 6rgao pertinente da pessoa juridica e
também do responsavel técnico da empresa juntamente com a carteira profissional do

conselho

11.1 Documentos para contratacao, serao solicitados pelo setor de contratos
oportunamente apds a publicacdo da empresa vencedora do processo. O prazo de
apresentacdo da documentacao sera de 48 horas Uteis apds o comunicado de solicitagao
que sera feito através de e-mail: compras.hegv@ipcep.org. Podendo haver inabilitacao da

pretensa contratada na falta e ou/ validade de algum documento apresentado.

12) _PROPOSTA COMERCIAL:

12.1. A proposta comercial devera ser apresentada da seguinte maneira:
A) Em papel timbrado da empresa contendo:
A.1) No cabecalho devera haver enderecamento a INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA,
EDUCACIONAL E PROFISSIONAL no setor de compras
A.2) Datada, paginada, rubricada em todas as vias e assinada pelo seu(s) representantes
legais;
A.3) Nao conter rasuras ou emendas
A.4) Conter com clareza e sem omissdes as especificagoes do servico ofertado,
mencionando a descricdo, quantidade, valores unitarios e totais, de forma a obedecer a
discriminacao do objeto;
A.5) Os valores deverdo ser apresentados em reais e discriminados em numeral e por
extenso
A.6) A proposta devera ser emitida com validade de 90 dias corridos, contados do primeiro
dia (til seguinte a data em que ocorrer a entrega da proposta;

A.7) Encaminhar planilha de custo aberta em casos que o objeto envolva a mao de obra;
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12.2 A apresentacdo da proposta implica a declaracao de conhecimento e aceitagéo de

todas as condicoes do presente TERMO DE REFERENCIA;

12.3 0 CRITERIO DE JULGAMENTO DA PROPOSTA SERA O MENOR PRECO GLOBAL

13) DOCUMENTACAO DE HABILITACAQO / QUALIFICACAO

13.1. A pretensa CONTRATADA devera apresentar os documentos solicitados no edital

referente a contratagao deste objeto

14)  DISPOSICOES GERAIS

14.1 A CONTRATADA ¢é obrigada a manter-se até o vencimento do contrato, em
compatibilidade com as obrigagdes por ela assumidas, todas as condi¢Ges de habilitacao
e qualificacao exigidas neste TERMO DE REFERENCIA

14.2 Todas as anotacdes, analises, compilagdes, produtos e subprodutos, estudos e
demais documentos elaborados pela CONTRATADA com relacao ao projeto ou servico
contratado serdo também considerados “Informacdes Confidenciais”, e sera de
propriedade da CONTRATANTE, ndo cabendo & outra parte nenhum direito sobre eles,
salvo acordo entre as mesmas, expresso e por escrito

14.3 As empresas interessadas poderdo realizar visita técnica na unidade, apds
agendamento prévio com o gestor da unidade através de comunicagao ao setor de
compras

14.4 Este documento de TERMO DE REFERENCIA possui anexo

Rio de Janeiro 29, de Novembro de 2021.

INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA, EDUCACIONAL E PROFISSIONAL
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ANEXO |

TABELA ESPECIFICACAO DE BOMBA VOLUMETRICA DE SERINGA

ESPECIFICACAO BOMBA VOLUMETRICA DE SERINGA

ITEM

DESCRICAO

UN.

Qro.

BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE SERINGA, COM CONTROLE
ELETRONICO PROGRAMAVEL; /| BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE
SERINGA, COM CONTROLE ELETRONICO PROGRAMAVEL; COM CONTROLE
DE VAZAO DE 0,1 A 450 ML/H E CONTROLE DE VOLUME A INFUNDIR DE 0,1 A
999,9 ML; REALIZA CALCULO AUTOMATICO DA VAZAO A PARTIR DO VOLUME
TOTAL E DO TEMPO DA INFUSAO, OU PODENDO SER PROGRAMADA
DIRETAMENTE EM ML/HORA; COM TECLA QUE POSSIBILITE ZERAR O
TOTALIZADOR DE VOLUME DURANTE A INFUSAO; MEMORIZACAO DE
MARCA DE VARIAS SERINGAS DE 05 A 60 ML (UNIVERSAL) E QUE POSSUA
TRES NIVEIS DE AJUSTE DA PRESSAO DE OCLUSAO; POSSUA DISPLAY DE
FACIL LEITURA QUE INFORME CONSTANTEMENTE A VAZAO EM ML,
VOLUME INFUNDIDO E O TIPO DA SERINGA; QUE POSSUA O RECURSO DE
EXIBIR A CONTAGEM REGRESSIVA DO TEMPO E DO VOLUME TOTAL
PROGRAMADO; TAXA DE KVO DE 1,0 ML/H OU MENOR (CONFORME VAZAO
PROGRAMADA); PERMITA A INJEGAO DE “BOLUS” EM VAZAO DE 450 ML/H.
DESVIO DA VAZAQO COM AS SERINGAS ESPECIFICADAS * 3 % DA VAZAO
PROGRAMADA (TiPICO); ALARMES SONOROS E VISUAIS DE ERRO NA
ENTRADA DE DADOS, ERRO NO LIMITE DE VAZAO, OCLUSAO, INFUSAO
COMPLETA, AUSENCIA DE SERINGA INSTALADA, ERRO DE IDENTIFICACAO
DO VOLUME DA SERINGA, BATERIA BAIXA E BATERIA CRITICA; QUE
POSSUA BATERIA RECARREGAVEL DE LONGA VIDA COM AUTONOMIA DE 3
HORAS, CORDAO DE ALIMENTAGAO, ALCA PARA TRANSPORTE E MANUAL
DO USUARIO NO IDIOMA PORTUGUES; EQUIPAMENTO DE PEQUENO PORTE
E DE FACIL MANUSEIO; QUE OPERE EM 110 A 230 V~ E FREQUENCIA DE
ALIMENTACAO DE 50/60 HZ; POSSUA PROTEGCAO CONTRA CHOQUES
ELETRICOS: PARA USO HOSPITALAR, AMBULATORIAL E LABORATORIAL,
UTILIZADA PARA INFUSOES DE BAIXO VOLUME. USO EM PEDIATRIA,
NEONATOLOGIA E PRONTO-SOCORRO; EQUIPAMENTO COM REGISTRO NA
ANVISA.

UN.

28




N/ v’
AN hd 3
Rio de Janeiro, 11 de marco de 2022.

RELATORIO DO MAPA DE COTACAO

Inicialmente, urge esclarecer que o mapa de cotacdo em anexo, foi elaborado com base do
objeto do Termo de Referéncia, referente 3 LOCACAO DE BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE
SERINGA, ENGLOBANDO CALIBRACAO, MANUTENCAO PREVENTIVA E CORRETIVA PARA
ATENDIMENTO NO COMPLEXO ESTADUAL DE SAUDE DA PENHA ABRANGENDO A UNIDADE DE
PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA 24H) E HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV), tendo
sido enviado ao Setor de Compras, através de e-mail em 25/02/2022.

Neste passo, ha de se verificar que o presente TR, informa os servicos a serem prestados, bem
como a quantidade e tipos de equipamentos que estdo contemplados pelo mesmo, vejamos:

LOCAGAO DE 26 (vinte e seis) BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE SERINGA, ENGLOBANDO
CALIBRAGAO, MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA PARA ATENDIMENTO NO COMPLEXO
ESTADUAL DE SAUDE DA PENHA ABRANGENDO A UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA
(UPA 24H) E HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV).

CONTRATAGAO DE ESPECIALIZADA PARA A LOCACAO DE BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE SERINGA,
ENGLOBANDO CALIBRACAO, MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA PARA ATENDIMENTO NO COMPLEXO
ESTADUAL DE SAUDE DA PENHA ABRANGENDO A UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO DA PENHA (UPA 24H) E
HOSPITAL ESTADUAL GETULIO VARGAS (HEGV). DESCRICAO: BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE SERINGA,
COM CONTROLE ELETRONICO PROGRAMAVEL; / BOMBA DE INFUSAO VOLUMETRICA DE SERINGA, COM
CONTROLE ELETRONICO PROGRAMAVEL; COM CONTROLE DE VAZAO DE 0,1 A 450 ML/H E CONTROLE DE VOLUME
A INFUNDIR DE 0,1 A 999,9 ML; REALIZA CALCULO AUTOMATICO DA VAZAO A PARTIR DO VOLUME TOTAL E DO
TEMPO DA INFUSAO, OU PODENDO SER PROGRAMADA DIRETAMENTE EM ML/HORA; COM TECLA QUE
POSSIBILITE ZERAR O TOTALIZADOR DE VOLUME DURANTE A INFUSAO; MEMORIZAGAO DE MARCA DE VARIAS
SERINGAS DE 05 A 60 ML (UNIVERSAL) E QUE POSSUA TRES NIVEIS DE AJUSTE DA PRESSAO DE OCLUSAO; POSSUA
DISPLAY DE FACIL LEITURA QUE INFORME CONSTANTEMENTE A VAZAO EM ML/H, VOLUME INFUNDIDO E O TIPO
DA SERINGA; QUE POSSUA O RECURSO DE EXIBIR A CONTAGEM REGRESSIVA DO TEMPO E DO VOLUME TOTAL
PROGRAMADO; TAXA DE KVO DE 1,0 ML/H OU MENOR (CONFORME VAZAO PROGRAMADA); PERMITA A INJECAO
DE “BOLUS” EM VAZAO DE 450 ML/H. DESVIO DA VAZAO COM AS SERINGAS ESPECIFICADAS * 3 % DA VAZAO
PROGRAMADA (TIPICO); ALARMES SONOROS E VISUAIS DE ERRO NA ENTRADA DE DADOS, ERRO NO LIMITE DE
VAZAO, OCLUSAO, INFUSAO COMPLETA, AUSENCIA DE SERINGA INSTALADA, ERRO DE IDENTIFICAGAO DO
VOLUME DA SERINGA, BATERIA BAIXA E BATERIA CRITICA; QUE POSSUA BATERIA RECARREGAVEL DE LONGA VIDA
COM AUTONOMIA DE 3 HORAS, CORDAO DE ALIMENTAGAO, ALGA PARA TRANSPORTE E MANUAL DO USUARIO
NO IDIOMA PORTUGUES; EQUIPAMENTO DE PEQUENO PORTE E DE FACIL MANUSEIO; QUE OPERE EM 110 A 230
vV~ E FREQUENCIA DE ALIMENTAGAO DE 50/60 HZ; POSSUA PROTEGAO CONTRA CHOQUES ELETRICOS: PARA USO
HOSPITALAR, AMBULATORIAL E LABORATORIAL, UTILIZADA PARA INFUSOES DE BAIXO VOLUME. USO EM
PEDIATRIA, NEONATOLOGIA E PRONTO-SOCORRO; EQUIPAMENTO COM REGISTRO NA ANVISA.

Vale trazer a baila que o Termo de Referéncia, objeto da presente cotacdo, traz inicialmente
em seu texto o prazo contratual de 12 meses. No entanto, para fins de compatibilizar o prazo
contratual existente entre o IPCEP e a SES, tal prazo foi reduzido para 09 meses.

’A Rua Vitor Civitta, 66, edificio 5, bloco 1, sala 303, Jacarepagud, Rio de Janeirc
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seguintes empresas:

Outrossim, cumpre estabelecer que foram enviados e-mails solicitando cotagdes para as

e ANA BRITO COMERCIO E SERVICOS HOSPITALARES
e CLEAN MEDICAL COM. E LOC. DE EQUIP HOSP LTDA
e HORUSPHARMA

e HOSPMED
e MULTIMED
e SINAL VITAL

Entretanto, apenas as empresas ANA BRITO COMERCIO E SERVICOS HOSPITALARES, CLEAN
MEDICAL COM. E LOC. DE EQUIP HOSP LTDA e SINAL VITAL, responderam as solicitacGes de maneira
positiva e enviaram suas propostas.

Assim, é possivel constatar que a mapa, devidamente preenchido por trés propostas, através
da referida pesquisa alcangou o valor mensal de R$ 3.900,00 (trés mil e novecentos reais), e o valor
total do contrato pelo periodo de 9 meses, é de RS 35.100,00 (trinta e cinco mil e cem reais), tendo
como vencedora a empresa SINAL VITAL. '

Destaca-se que, por se tratar de prestacdo de servigo, foi utilizado como critério o menor valor
global.

Por outro lado, atualmente o servico vem sendo prestado de pelo valor de RS$500,00
(quinhentos reais) mensais.

Cumpre informar que, o contrato que atende a unidade atualmente, contempla equipamentos
com tecnologia inferior ao solicitado no Termo de Referéncia novo, e contempla apenas 05 (cinco)
unidades de bombas. Sendo certo que, o Termo em cotagdo, abrange 26 (vinte e seis) unidades do
equipamento.

Sendo estas as informacgbes a serem prestadas, encaminho este relatério aos interessados,

para adogﬁo de medidas cabiveis.
{ ! l !z
~ ‘ \

\J
Yasmin de Paula

Supervisora de Compras - IPCEP

Rua Vitor Civitta, 66, edificio 5, bloco 1, sala 303, Jacarepagu3, Rio de Janeirc




MAPA COMPARATIVO DE PRECO

ESTIMATIVA ORCAMENTARIA

MAPA DE PRECOS RELATIVO AQ PROCESSO HEGV 028/2022

VALOR TOTAL MENOR PREGO:

1TANTECIPADO, DEMAIS 30 DIAS

19 ANTECIPADO, DEMAIS 30 DIAS

5 v Valor Unitério | Valor Total | Valor Unitrio | Valor Total | SINAL V) Valor Total ANA BRITO (VALOR
Especificasio QUANTIDADE | MARCA el it Crlortotalda “Mensal Wil | fosa) s contoatoy | TIRA Mensal Mensal | TOTAL DO CONTRATO)
il o
NSO s
VAZRO A PARTIR | TOTAL E DO TEMPO DA INFUSAO, | HORA;
| COM TECL
1 unidade VAZAO EM ML/H, 6 R$ 300,00 RS$7.800,00 RS 70.200,00 R$ 150,00 R$ 3.900,00 R$ 35.100,00 R$ 600,00 R$ 15.600,00 R$ 140.400,00

o i LA ehss

BOLUS H, DESVIO DA VAZA (TIPICO); ALARMES

INSTALADA, ERRO DE IDENTIFICAGAO DO VOI ERINGA, BATERIA BATERIA

LML YIb COM AUTONOVRA DR S OnAS CRDE et

110A DEAL
PROTEGAO CONTRA CHOQUES ELETRICOS: PARA USO HOSPITALAR, AMBULATORIAL E LABORATORIAL, UTILIZADA PARA INFUSOES DE BAIXO
VOLUME. USO EM PEDIATRIA, NEONATOLOGIA E PRONTO-SOCORRO; EQUIPAMENTO COM REGISTRO NA ANVISA.
[ TOTAL DO FORNECEDOR PELO PERIODO DO CONTRATO: R$ 70.200,00 RS 35.100,00

FATURADO, 30 DIAS

CONDICOES DE PAGAMENTO:
| VALIDADE DA PROPUSTAT

|

0 prazo de vigéncia do contrato é de 09 meses.

PERIODO DE LOCACAO MENSAL
PRIMEIRO PER(ODO DE LOCAGAO
PAGAMENTO ANTECIPADO SENDO AS
DEMALS FATURAS PARA 30 DIAS

Taxa operacional para perfodo de
locago inferior a 30 (trinta) dias. RS

Obs.:
FRETE FOB A COTAR 250,00
PER{ODO MINIMO DE LOCAGAO 6
MESES
PRAZO DE ENTREGA: 15 DIAS 15 DIAS 15 DIAS

Cotagdo realizada por: YASMIN DE PAULA FRANCISCO

|Mapa confeccionado em; 04/03/2022

0BS: COTAGAO REALIZADA P/ LOCAGAO E AQUISIGAO DE SERVICO COM DISPENSA / INEXIGIBILIDADE

DE LICITACAQ, VISANDO A COMPATIBILIZACAO COM O PRECO DE MERCADO.

ASSINATURA E CARIMBO DO DIRETOR OPERACIONAL
MAURICIO MURAD

Pag /1
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EQUIPAMENTOS E SERVICOS HOSPITALARES

23 SV-PL/2022
Data de emissdo: 08/03/2022

Docn?  80/02

Proposta/Contrato de Locacdo de Equipamento Médico Hospitalar

CNPJ 33.981.408/0001-40

Razdo Social INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA EDUCACIONAL E PROFISSIONAL - IPCEP
Endereco Rua Maria Eugénia, N2 138 - BAIRRO HUMAITA

I.E. XXXX

CEP 22261-080

Contato Yasmin ou Poliana

Telefone 21 2334-7850

E-mail poliana.conde@ipcep.org.br // yasmin.paula@ipcep.org.br

Endereco de Entrega Hospital Estadual Getulio Vargas - HEGV e Unidade de pronto atendimento da Penha (UPA 24H)

Prezados Senhores,

Conforme solicitagdo, encaminhamos proposta para locagdo de equipamentos, conforme especificado abaixo:

Equipamentos

Modelo

Quantidade

Mensal Unit. (R$)

Mensal Total (R$)

Bomba de seringa Samtronic (a)

ST670

23

RS 150,00

RS 3.450,00

RS -

RS =

R$ -

RS -

RS -

RS -

RS -

RS -

RS -

RS -

TOTAL MENSAL

RS 3.450,00

Taxa operacional para periodo de locagdo inferior a 30 (trinta) dias.

RS

(' ligdes de Pagamento

20dd do més subsequente.

Vandade da Proposta

30 dias

Dados Bancarios

Banco Santander — 033 - Agéncia 4350 - Conta Corrente: 13000325-2 - PIX 07.270.468/0001-45

Periodo Minimo Contratual

12 meses

Observagoes

Os pregos e saldos devedores est3o sujeitos aos reajustes conforme as alteragdes da Politica Econdmica.

Estamos a disposicdo para qualquer esclarecimento.




SINALVITAL il

EQUIPAMENTOS £ SERVICOS HOSPITALARES

Cliusula Primeira
O objeto deste contrato € a loca¢do de equipamento médico hospitalar, conforme descrito em proposta autorizada pelo legitimado e integrada a este
documento.

Cliusula Segunda
Ficard sob responsabilidade exclusiva da Sinal Vital a entrega, remoco, assisténcia técnica, calibragdo e treinamento dos equipamentos e acessérios locados. Os
equipamentos serdo entregues apés assinatura deste contrato através de um protocolo de entrega que fard parte integrante desse contrato.

Cliusula Terceira
Estdo exclusos os acessorios e descartdveis, que ndo estejam descritos neste contrato e caso seja necessario a substituicdo ou aquisicdo de algum destes
acessorios ou descartaveis, a despesa correrd por conta do LOCATARIO.

Cldusula Quarta
A Sinal Vital coletara o equipamento que apresentar defeito durante a locagdo, até 48 (quarenta e oito) horas Uteis apés o chamado feito pelo LOCATARIO. Caso

equipamento fique no laboratério da Sinal Vital, por mais de 72 (setenta e duas) horas, a mesma substituird o equipamento por outro igual ou superior. Caso a

Sinal Vital ndo disponha de outro equipamento, serd descontado do valor contratado o niimero de dias, cujo equipamento ficou parado.

Cliusula Quinta
Serdo cobrados, integralmente, do LOCATARIO todos os defeitos comprovados através de analise laboratorial interna causados pelo mau uso como, por
exemplo, itens quebrados, cortados, raspados, sem nosso nimero de patriménio, problemas de instalagdo inadequada do prédio e acidentes, tais como, queda e
infiltragdes. Em caso de perda, roubo ou furto do equipamento ou de seus acessérios, o LOCATARIO dever ressarcir a Sinal Vital do valor venal do(s)
respectivo(s) item(s). O valor venal dos itens aue constam nesse contrato vird explicitado no protocolo de entrega.

Cliusula Sexta
O LOCATARIO deve verificar, em toda entrega e retirada, se o(s) equipamento(s) e seus acessorios estdo em perfeitas condicdes de funcionamento, assim como
conhecer sua operagdo e aplicacdo clinica para instalagdo segura nos pacientes, ndo cabendo a Sinal Vital nenhuma responsabilidade quanto a problemas
clinicos decorrentes do uso inadequado do equipamento.

Cliusula Sétima
O horério de atendimento é de segunda-feira a sexta-feira, das 8h as 17h, exceto feriados, em até 48 (quarenta e oito) horas Uteis ap6s o chamado.

Cldusula Qitava
Esta proposta/contrato entra em vigéncia & partir da entrega dos equipamentos que, por sua vez, sé ocorre apés assinatura deste documento pelo responsével
legal da LOCATARIA.

Pardgrafo Primeiro: As quantidades dos equipamentos poderdo ser alteradas conforme necessidade do LOCATARIO e disponibilidade da Sinal Vital;
Paragrafo Segundo: O valor cobrado serd a quantidade de equipamentos entregues conforme protocolo e descontado os dias de equipamentos parado por
defeito e ndo substituidos;

Pardgrafo Terceiro: Para periodos inferiores a 30 (trinta) dias serd cobrado uma taxa operacional somada a pré-rata dos dias de locagdo, conforme proposta
emitida;

Paragrafo Quarto: Ao termino deste contrato ofs) equipamento(s) devera(Zo) ficar disponivel e sob a guarda de um responsavel do setor para retirada pela Sinal
Vital.

Pardgrafo Quarto: Este contrato serd rescindido no caso de atraso de pagamento superior a 30 (trinta dias) da data de vencimento.

Parédgrafo Quinto: Este contrato poderd ser rescindido por ambas as partes e sem multa, a qualquer momento, apds aviso por carta com trés dias de
antecedéncia. Caso haja um periodo minimo contratual acordado entre as partes - informado na primeira pagina desta proposta/contrato - € o LOCATARIO
rescindi-lo antes do término do periodo acordado, o mesmo tera de pagar uma multa de 30% sob o valor total do periodo restante.




SINALVITAL B S

LQUIPAMENTOS E SERVICOS HOSPITALARES

Cliusula Nona
O LOCATARIO dever3 fazer o pagamento de acordo com a condigdo de pagamento informada na proposta (12 pagina desse documento).
Pardgrafo Primeiro: Apds o vencimento serdo cobrados do LOCATARIQ custas cartoriais, correcdo monetaria e juros de 1% (um por cento) ao més. No caso de
execucdo judicial serdo cobradas as custas judiciais e honorarios.

Cliusula Décima
Fica eleito o Férum do Rio de Janeiro para dirimir quaisquer ddvidas que por ventura surgirem. Estamos cientes e de acordo com as condigdes expostas neste
contrato, bem como as condigBes gerais.

Rio de Janeiro, de de
Jcatdrio (Assinatura do Responsavel Legal) Sinal Vital Comercial de Produtos Médicos e Servicos
CPF.: LTDA.
CNPJ.: 07 270 468/0001-45
Testemunha Testemunha

CPF.: CPF.:




CLEAN MEDICAL COM. E LOC. DE EQUIP HOSP LTDA
RUA ADELINO DA FONTOURA, 543 CEP: 04383-050
JD. JABAQUARA SAO PAULO-SP
Site: www.cleanmedical.com.br Fone/Fax: (11) 5018-1044
CLEAN MEDICAL E-mail: vendas@cleanmedical.com.br
CNPJ: 11.957.593/0001-03 Inscr. Estadual: 147.201.787.111.
ORCAMENTO DE LOCAGI\O N°: 004679/22 Data: 09/03/2022
Cliente: 73-INSTITUTO DE PSICOL CLINICA EDUCACIONAL E INSTITUTO DE PSICOL CLINICAED CNPJ: 33.981.408/0001-40
Endereco: RUA MARIA EUGENIA 138 Bairro: HUMAITA Cidade RIODE UF RJ
Tel: ] Contato: E-mail: yasmin.paula@ipcep.org.br Depto:
Prezado senhor, é com satisfagdo que vimos-lhes apresentar nosso orgamento como segue:
Pecas
[ITEM[ QT. | UNID.| CODIGO | DESCRICAO | VALOR UNIT | VALOR TOTAL |
[ 1] 26 [ ap [ AVULSO  [BOMBA DE SERINGA SAMTRONC ST 7000 | 300,00 | 7.800,00 |
L ~ Sub Total: |R$ 7.800,00
Frequéncia da locacdo: Mensal Desc.(%) 0 |RS 0,00
Valor Total: | R$ 7.800,00
Garantia somente sobre o servigo executado
CONTRATO DE LOCAGCAO 12 MESES
F— 'EFOB A COTAR
ENREGA DOS EQUIPAMENTOS: UPA 24 HORAS PENHA E HEGV
VALOR TOTAL R$ 7.800,00 ( Sete Mil, Oitocentos Reais )
Cond.de Pagto: 30 DDL Repr.: 3-ANA CRISTINA BRITO Fones:963182616/
Garantia: 90 dias Validade Proposta: 10 dias
Prazo de Entrega: 1 dias Prazo de execugdo: 0 dias Frete: (FOB)-POR CONTA DO CLIENTE
Atenciosamente, De acordo: s
Aprovacao:
. - () Sim
Nome legivel, assinatura e carimbo.
CLEAN MEDICAL COM. E LOC. DE EQUIP HOSP LTDA Data da aprovag&o: / / (1) Nao




Proposta de LOCACAO : 00026/22 Data: 10/03/2022

Cliente: INSTITUTO DE PSICOLOGIA CLINICA - IPCEP

CNPJ: 33.981.408/0001-40

Endereco: RUA MARIA EUGENIA, 138- HUMAITA — RIO DE JANEIRO
Contato: YASMIM — CONTRATOS

E-mail: yasmin.paula@ipcep.org

Item Descricao Valor QTD Valor total
unitdrio
1 BOMBA DE SERINGA SAMTRONIC ST 7000 RS 600,00 26 RS 15.600,00

Valor total da proposta: | R$ 15.600,00

Condigdes gerais de fornecimento

Prazo de entrega/execugdo: 1 dias VIA
TRANSPORTADORA

Validade da proposta: enquanto durar o estoque.
Condicdo de pagamento: A vista via depdsito em conta
corrente apés EMISSAO DO RECIBO DE LOCACAO
Frete: FOB A COTAR

Dados para pagamento

Banco SANTANTER

Chave PIX: 39.260.243/0001-02

Agéncia: 0652 / Conta Corrente: 13.004959-4
ANA BRITO COMERCIO E SERVICOS HOSPITALARES




RIO DE JANEIR

Secretaria de Saode

Hospital Estadual Getolio Vargas

Rio de janeiro, 17 de margo de 2022,

*Justificativa para as bombas de seringa *

Considerando que o nosso percentual de internagdo na pediatria é de 75%
de Jactentes (criangas pequenas), a aquisicio deste equipamento é de
extrema importédncia para o servi¢o, visto que a dosagem das medicagdes
para essa clientela é de volume baixo. Na bomba infusara convencional,
essa dosagem baixa precisa ser, muitas das vezes, quadruplicada para que
possamos preencher o equipo que possui uma longa extensdo (25 ml em
média para o preenchimento).

Na bomba de seringa por sua vez, o perfusor possui uma pequena extensio
{1 a 3 ml) exigindo um volume menor para seu preenchimento, evitando
desta forma o desperdicio de medicamentos! importante registrar que de
acordo com a gravidade, cada paciente pode utilizar em torno de 5 a 6

bombas {considerando os 2 tipos de bombas infusoras).

Atenciosamente,

{hian Simone o

Aereate de Enfer
Gerente CENF

Lilian Simone Marirfs Bezerra
Gerente de Enfermagem HEGV/UPA

Coren: 583

HOSPITAL E




