PREFEITURA MUNICIPAL

CHAPADINHA

'

Compromisso e Desenvolvimento

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

TERMO DE REFERENCIA

1- OBJETO

1,3

Contratagdo de Empresa para Aquisi¢cdo de um CR - Digitalizador de Imagens Radiogréficas de
interesse da Rede Municipal de Salude de Chapadinha, Conforme descrito nas especificacbes e
quantidades abaixo:

ITEM

DESCRIGAO

UND

QTD

V. EST. UNIT

V. EST. TOTAL

Sistema de Digitalizagdo de Imagens
de Raios-X por placas de fésforo
monocassete. As digitalizagées das
imagens de radiologia convencional
devem possuir resolugdo minima de 10
a 12 pixels / mm em todos os tamanhos
de cassetes de Raios-X. Capacidade
de processamento minimo de 30
cassetes / hora no tamanho 35 x 43
cm. Console de operagdo dedicado a
revisdo de imagens digitais de Raios-X.
Possui os servicos de envio de
imagens ao servidor ou a impressora
no padrdo DICOM 3.0 e todos os
recursos disponiveis para 0
processamento e manipulagdo dos
parametros de imagem com as
seguintes caracteristicas: monitor LCD
de alta resolugdo, no minimo 17
polegadas e sensivel ao toque (touch
screen), memoéria local de no minimo
4GB, disco rigido local de pelo menos 1
TB, armazenamento em disco local de
pelo menos 2000 imagens, leitor para
identificagédo dos cassetes.
Processamento de imagem e
processamento multi-frequencial.
Gravagdo de imagem DICOM com
visualizador em midia conectavel a
estacdo de controle de qualidade (CD,
DVD, USB, etc). Backup e restauragao
de imagens em midias externas (CD,
DVD, USB). Configuragéo pelo usuario
dos parametros de processamento por
regido anatémica de estudo. Rotagéo /
inversdo de imagem. Alteracdo de
densidade, sensibilidade, contraste e
latitude das imagens. Magnificacdo da
imagem para visualizacao.
Processamento para eliminagdo das
linhas de grade. Servico DICOM 3.0,
Storage. Servico DICOM 3.0 Print.
Servigo DICOM 3.0 Modality Worklist
Management. Servico DICOM 3.0
Storage Commitment. Servico DICOM

UND

R$ 115.833,33

R$

115.833,33
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3.0 Modality Performed Procedure
Step. Acompanha o equipamento
cassetes para o digitalizador de Raios-
X: no minimo 2 cassetes com placa de
fésforo tamanho 35 x 43 cm, no minimo
2 cassetes com placa de fésforo
tamanho 13 x 18 cm e no minimo 2
cassetes com placa de fésforo tamanho
18 x 24 cm. Sistema de impressdo de
flmes radiolégicos a seco com
capacidade de impressdo para dois
tamanhos simultaneos. Densidade
Optica de impressdo minima de 3.2,
capacidade de impressdo minima de
70 filmes por hora no tamanho 35 x 43
cm, capacidade de meméria minima de
1 GB. Impressdo no padrao DICOM
3.0. Para uso em modalidades
médicas, com impressdo de tecnologia
e resolugdo minima de 300 dpi para
todas as imagens nela geradas.
Carregamento dos filmes a luz do dia
em magazine com capacidade de no
minimo 100 filmes. Conexdo com
modalidades através do protocolo
DICOM 3.0. Calibragdo automatica da
densidade de cada filme impresso.
Escala de cinza de no minimo 12 bits.
Trabalhar com, no minimo, 2 tamanhos
diferentes de filmes simultaneamente
carregados no equipamento (online).

VALOR TOTAL R$ 115.833,33

2- DA JUSTIFICATIVA:

2.1 Devido a urgéncia e a necessidade de prestar um servigo de maior qualidade nos Sistema de Satde
Publica Municipal, de modernizar os exames realizados por imagem no Hospital Antonio Pontes de
Aguiar-HAPA, é necessario adquirir esse equipamento, em conjunto com sistema para digitalizar no
aparelho de Raio-X marca: SRH, modelo SH 600F, esse sistema sera adquirido por compatibilidade
com o aparelho raios-x digital de alta frequéncia para que sejam utilizados adequadamente no
atendimento a populagéo, apresentando as imagens radiograficas de excelente qualidade facilitando o
diagnéstico preciso.

3- DO VALOR ESTIMADO:

3.1- O valor estimando é de R$ 115.833,33 (cento e quinze mil oitocentos e trinta e tres reais e
trinta e trés centavos).

4- FONTES DE RECURSO

4.1- As despesas relativas as aquisigdes decorrentes desta Licitagdo correrdo a conta de recursos
consignados no orgamento geral da Prefeitura Municipal de Chapadinha:

02.14 Secretaria Municipal de Saude

02.14.01 Secretaria Municipal de Saude
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10.301.0039.2056.0000 Manutencéo da Secretaria Municipal de Saude
02.014 Fundo Municipal de Salde

02.14.02 Fundo Municipal de Satide
10.301.0039.2065.0000 Manutencdo da Rede Municipal de Saude
02.14 Fundo Municipal de Saude

02.14.02 Fundo Municipal de Saude
10.301.0039.2133.0000 Manutencdo de Acbes Basicas de Saude-PAB
02.14 Fundo Municipal de Saude

02.14.02 Fundo Municipal de Salde
10.302.0039.2131.0000 Manutencéo e Funcionamento das A¢des de Média e Alta Complexidade
44.90.52.00 Equipamentos e Material Permanente

5 - FORMA DE RECEBIMENTO
5.1- O recebimento do objeto sera efetuado pelo Servidor Designado pela Secretaria Municipal Saide.

5.2- A entrega dos equipamentos/materiais devera ocorrer de Unica, conforme Termo de Contrato e
Ordem de Fornecimento.

5.3- A Secretaria Municipal de Saude expedira a Ordem de Fornecimento, observado o prazo de
entrega, emitira o Termo de Recebimento Provisério para efeito de posterior verificagdo quanto a
conformidade dos equipamentos/materiais com as caracteristicas especificadas neste Termo de
Referéncia e na Proposta da Contratada.

5.4- Apés verificagcdo da qualidade e quantidade dos equipamentos/materiais recebidos provisoriamente,
havendo aceitacdo dos mesmos, a respectiva Secretaria emitirda o Termo de Recebimento Definitivo.

5.5- Os equipamentos/materiais reprovados no recebimento provisério serdo devolvidos, devendo a
Contratada substitui-los no prazo de até 05 (cinco) dias consecutivos, contados a partir da Notificagéo,
arcando com todos os custos decorrentes. Caso este prazo ndo seja observado, sera considerada
inexecugdo contratual, com a expressa ressalva de que a substituicdo dos materiais ndo exime a
Contratada da aplicacdo de penalidades por atraso no fornecimento.

5.6- O recebimento definitivo ndo isenta a empresa de responsabilidades futuras quanto a qualidade do
produto entregue, sendo que a data de sua assinatura inicia a contagem dos prazos de garantia e de
pagamento.

5.7 — Apo6s recebimento o equipamento devera ser instalado in loco pelo técnico designado pela
empresa vencedora no prazo de até 10 (dez) dias.

6 - PRAZO PARA ENTREGA

6.1- Em decorrencia da urgéncia, o prazo de entrega é de até 15 (quinze) dias consecutivos, contados a
partir da data de recebimento da Ordem de Fornecimento, na qual constara o local de entrega.

6.2- Este prazo podera ser prorrogado, desde que a Contratada formalize o pedido por escrito e
fundamentado em motivos de caso fortuito, sujei¢cdes imprevistas e/ou de forgca maior, observado o art.
57, § 1°, da Lei Federal n° 8.666/93.

7 - OBRIGAGOES DA CONTRATANTE

7.1- Designar servidor da Secretaria de Saude para proceder ao recebimento dos equipamentos e
materiais;

7.2- Proporcionar todas as facilidades para que o fornecedor possa fornecer os equipamentos dentro
das normas e condigdes estabelecidas no Termo de Referéncia;

7.3- Notificar a contratada, por escrito, sobre imperfei¢des, falhas ou irregularidades constatadas no
fornecimento para que sejam adotadas nas medidas corretivas necessarias;
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7.4- Designar um servidor especialmente para acompanhar e fiscalizar a entrega dos equipamentos e
materiais, anotando em registro préprio todas as ocorréncias, determinando o que for necessario a
necessario a regularizagdo das faltas ou defeitos observados, sendo que as decisées e providéncias

que ultrapassem sua competéncia deverdo ser solicitadas em tempo habil para adogdo das medidas
convenientes.

7.5- Rejeitar os equipamentos que n&o atendam aos requisitos constantes das especificacées
constantes do Termo de Referéncia;

7.6 — Efetuar o pagamento na forma e no prazo estabelecido no Contrato e /ou Empenho.

8 — OBRIGAGOES DA CONTRATADA

8.1 — Entregar os produtos no local indicado pela CONTRANTANTE, nas das previamente marcadas,
quantidades e especificagdes solicitadas, obedecendo ao Constante da Ordem de Fornecimento;

8.2 — Arcar com todas as despesas, diretas e indiretas, impostos, taxas, encargos e fretes- carrego e
descarrego, decorrentes do fornecimento dos produtos, sem qualquer énus para a Secretaria Municipal
de Saude;

8.3- Manter a compatibilidade com as obrigagdes assumidas durante todo o processo desta compra;

8.4- Substituir as suas expressas, todo e qualquer produto entregue em desacordo com as
especificagbes exigidas e padrées de qualidade exigidos, com defeito, vicio ou que vier a apresentar
problema quanto ao seu consumo dentro do periodo de garantia;

8.5 — Responsabilizar-se pelos danos causados diretamente a Administragéo ou a terceiros, decorrente
de sua culpa ou dolo até a entrega do produto no Almoxarifado, incluindo as entregas feitas por
transportadoras;

8.6 — Prestar todos os esclarecimentos que forem solicitados pela Administragdo, durante a execugéo
desta aquisigao;

9 - GARANTIA

9.1- A garantia de fabricagdo dos equipamentos/materiais sera por prazo n&o inferior a 12 (doze)
meses, a contar da data de assinatura do Termo de Recebimento Definitivo.

9.2 - No caso da garantia n3o ser feita diretamente pelo fabricante dos equipamentos, o fornecedor
devera apresentar Carta de Solidariedade do Fabricante (o fabricante assume a garantia de
manutengdo em caso de problemas com o fornecedor), que indique expressamente a habilitagéo para
garantia, manutencg&o e assisténcia técnica emitida pelo fabricante dos equipamentos ofertados.

10 - ASSISTENCIA TECNICA

10.1- Durante o prazo de garantia, a Contratada prestara atendimento com vistas & assisténcia técnica
dos equipamentos, sem oénus para a Prefeitura Municipal de Chapadinha, valendo-se da Rede de
Assisténcia Técnica Autorizada que opere em nome do fabricante.

10.1.1- A Contratada devera apresentar, no ato de assinatura do Contrato Administrativo:

a) Relagdo da Assisténcia Técnica Autorizada para cada um dos itens adjudicados, informando
os seguintes dados: Raz&o Social, C.N.P.J., enderego completo com CEP, telefone e fax (se houver);

11 - FORMA DE PAGAMENTO
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11.1. O pagamento devera ser efetuado em até 30 (trinta) dias corridos, contados da data da entrega

dos equipamentos, mediante a apresentagdo da Nota Fiscal/Fatura, com o devido atesto do Gestor
responsavel pelo acompanhamento da execugdo do Contrato.

11.2. O pagamento somente serd efetuado ap6és o “atesto”, pelo servidor competente, da Nota
Fiscal/Fatura apresentada pela Contratada.

11.3. O “atesto” fica condicionado a verificagdo da conformidade da Nota Fiscal/Fatura apresentada pela
Contratada e do regular cumprimento das obriga¢des assumidas.

11.4. Havendo erro na apresentagdo da Nota Fiscal/Fatura ou dos documentos pertinentes a
contratagdo, ou, ainda, circunstancia que impeca a liquidagao da despesa, o pagamento ficara pendente
até que a Contratada providencie as medidas saneadoras. Nesta hipétese, o prazo para pagamento
iniciar-se-a4 apés a comprovagéo da regularizagdo da situagéo, ndo acarretando qualquer 6nus para a
Contratante.

11.5. Antes do pagamento, a Contratante realizara consulta para verificar a manuten¢éo das condigdes
de habilitacdo da Contratada, devendo o resultado ser impresso, autenticado e juntado ao processo de
pagamento.

11.6. O pagamento sera efetuado por meio de Ordem Bancaria de Crédito, mediante depésito em conta
corrente, na agéncia e estabelecimento bancério indicado pela Contratada, ou por outro meio previsto
na legislagcao vigente.

11.7. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancaria para
pagamento.

11.8. A Contratante n3o se responsabilizara por qualquer despesa que venha a ser efetuada pela
Contratada, que porventura ndo tenha sido acordada no contrato.

12 - DAS PENALIDADES

12.1 Comete infragdo administrativa nos termos da Lei n° 8.666, de 1993 e da Lei n° 10.520, de
2002, a Contratada que:

12.1.1 inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigages assumidas em decorréncia
da contratagéo;

12.1.2 Ensejar o retardamento da execugéo do objeto;
12.1.3 Fraudar na execugéo do contrato;
12.1.4 Comportar-se de modo inidéneo;
12.1.5 Cometer fraude fiscal,
12.1.6 N&o mantiver a proposta.

12.2 A Contratada que cometer qualquer das infragdes discriminadas no subitem acima ficara
sujeita, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as seguintes sangdes:

12.2.1 Adverténcia por faltas leves, assim entendidas aquelas que nao acarretem
prejuizos significativos para a Contratante;
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12.3 Multa moratéria de 0,3% (zero virgula trés por cento) por dia de atraso injusW6bre

o valor da parcela inadimplida, até a data do efetivo inadimplemento, observando o limite de 30
(trinta) dias;

12.3.1 Multa compensatéria de 10% (dez por cento) sobre o valor total do contrato, no
caso de inexecucgao total do objeto;

12.3.2 Em caso de inexecugao parcial, a multa compensatdria, no mesmo percentual do
subitem acima, sera aplicada de forma proporcional a obrigagdo inadimplida;

12.3.3 Suspensio de licitar e impedimento de contratar com o 6rgdo, entidade ou
unidade administrativa pela qual a Administragédo Publica opera e atua concretamente, pelo
prazo de até dois anos;

12.3.4 Impedimento de licitar e contratar com o Municipio de CHAPADINHA/MA com o
consequente descredenciamento no Sistema de Cadastro Préprio da PMCH/MA pelo prazo
de até cinco anos;

12.3.5 Declaragdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragcao
Publica, enquanto perdurarem os motivos determinantes da punigdo ou até que seja
promovida a reabilitagdo perante a prépria autoridade que aplicou a penalidade, que sera
concedida sempre que a Contratada ressarcir a Contratante pelos prejuizos causados;

12.4 Também ficam sujeitas as penalidades do art. 87, lll e IV da Lei n° 8.666, de 1993, a
Contratada que:

12.4.1 Tenha sofrido condenagao definitiva por praticar, por meio dolosos, fraude fiscal
no recolhimento de quaisquer tributos;

1242 Tenha praticado atos ilicitos visando a frustrar os objetivos da licitagao;

12.4.3Demonstre ndo possuir idoneidade para contratar com a Administracéo em virtude de
atos ilicitos praticados.

12.5 A aplicagdo de qualquer das penalidades previstas realizar-se-a em processo
administrativo que assegurara o contraditério e a ampla defesa a Contratada, observando-se o
procedimento previsto na Lei n° 8.666, de 1993.

12.6 A autoridade competente, na aplicagdo das sangbes, levara em consideragéo a
gravidade da conduta do infrator, o carater educativo da pena, bem como o dano causado a
Administragéo, observado o principio da proporcionalidade.

12.7 As penalidades ser&o obrigatoriamente registradas no Sistema de Cadastro Préprio da
PMCH/MA.

Chapadinha/MA, 14 de Julho de 2021.
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AUTORIZACAO DO TERMO DE REFERENCIA

A vista das informagdes contidas nestes autos e com observancia as normas vigentes,
APROVO o presente Termo de Referéncia elaborado pela Secretaria Municipal de Saude, que
tem por objeto a Contratagio de empresa para Aquisigdo de um CR - Digitalizador de Imagens
Radiogrificas de interesse da Rede Municipal de Satide de Chapadinha, e AUTORIZO a
continuidade dos tramites legais para realiza¢do do procedimento licitatério.

Chapadinha—MA, 16 de Julho de 2021.
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Richard Wilker Serra Morais
Secretario Municipal de Saude
Prefeitura Mun. de Chapad’myha
‘ Wilker Serra Morais
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