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Fundagdo Hospitalar Getulio Vargas
CNPJ: 13.183.513/0001-27
Rua Pinheiro Machado, 331

FU N DA(;AO HOSPH’ALAR Sapucaia do Sul - RS - CEP: 93210-180

B Fones: (51) 3451.1591 e 3450.3688 - www.fhgv.com.br
GETULIO VARGAS

EDITAL DE PREGAO ELETRONICO DE COMPRA

A FUNDACAO HOSPITAL MUNICIPAL GETULIO VARGAS, inscrita no CNPJ/MF:
13.183.513/0001-27, com sede na Rua Pinheiro Machado, 331, bairro Diehl, Sapucaia do
Sul — RS, representada pelo seu diretor geral Juarez Wolf Verba, torna publico por meio de
seu pregoeiro, designado pela portaria n® 354/2015 de 02 de outubro de 2015, que realizara
licitagdo na modalidade PREGAO ELETRONICO PARA REGISTRO DE PRECO destinado
AQUISICAO DE MATERIAL MEDICO, tipo menor preco por ITEM, de acordo com a Lei
federal n.° 10.520/02, os Decretos Municipais n.° 3.520/09 e Decreto 3.034/04 e pela Lei das
LicitacBes 8.666/93 e demais legislacdes pertinentes e, ainda, pelas condi¢cdes deste Edital

e seus Anexos e, em conformidade com a autorizacdo contida no Processo n°10735/2015.

1. DA ABERTURA E PUBLICACAO:

1.1. DATA DA PUBLICACAO: 15/02/2016

1.2 INICIO DE RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS: 15/02/2016 as 08h: 00min.
1.3 TERMINO DE RECEBIMENTO DAS PROPOSTAS: 29/02/2016 as 08h: 30min.

14 ABERTURA DAS PROPOSTAS: 29/03/2016 as 08h: 35min.
15 INICIO DA DISPUTA

1.5.1 Item 01 a 100 INICIO DA DISPUTA: 29/02/2016 as 10h: 00Omin.
1.5.2 Item 101 a 207 INICIO DA DISPUTA: 01/03/2016 as 10h:00min.

1.6 LOCAL: NO SITE www.pregaoonlinebanrisul.com.br

2. DO OBJETO

2.1 O presente Pregdo Eletronico tem por objeto o Registro de Pregco para
AQUISICAO DE MATERIAL MEDICO, por 12 meses, para 0 HOSPITAL REGIONAL DO
VALE DO RIO PARDO, conforme especificacdes deste edital e seu ANEXO I.

3. DA FORMALIZACAO DE CONSULTAS OU IMPUGNACAO DO ATO
CONVOCATORIO

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
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3.1 Qualquer pessoa podera pedir esclarecimentos referentes ao processo licitatorio
até 03 (trés) dias uteis, anteriormente a data fixada para abertura da sess&o publica,

exclusivamente por meio eletrénico via internet, através do e-mail licitacao@fhgv.com.br.

3.2. Qualquer pessoa podera impugna-lo, no setor de Licitacbes, em até 02 (dois)
dias U(teis, anteriormente a data fixada para abertura da sessdo publica cabendo ao

Pregoeiro (a) decidir sobre a impugnacédo no prazo de até 24 (vinte e quatro) horas.

3.3. Caso seja acolhida a impugnacao contra o ato convocatorio, sera designada nova

data para a realizacao do certame.
4, DO RECEBIMENTO E ABERTURA DAS PROPOSTAS E DATA DO PREGAO

4.1. A licitante devera observar as datas e 0s horarios limites previstos para a abertura

da proposta, atentando também para a data e horario do inicio da disputa.
5. DA REFERENCIA DE TEMPO

5.1. Todas as referéncias de tempo no Edital, aviso e durante a Sessdo Publica
observardo obrigatoriamente o horério de Brasilia — DF e, dessa forma, serdo registradas no

sistema eletrénico e na documentacao relativa ao certame.
6. CONDICOES GERAIS PARA PARTICIPAR

6.1. Poderdo participar deste pregdo as pessoas Fisicas ou Juridicas que estiverem
cadastradas e habilitadas junto & sessao de cadastro da CELIC (Central de Licitagdo do
Estado do Rio Grande do Sul), e que atenderem a todas as exigéncias, inclusive quanto a

documentacdo conforme estabelecido neste edital.
7. DO CREDENCIAMENTO

7.1. O credenciamento dos licitantes dar-se-4 pelas atribuicdes da chave de
identificacdo e da senha pessoal e intransferivel para acesso ao sistema obtido junto a
secdo de cadastros da Central de Licitagbes do Estado do Rio Grande do Sul (CELIC),
atualmente denominada Central de Compras (CECOM), de acordo com a instrucdo
normativa n° 002/2004 daquele 6rgao. A perda da senha ou quebra do sigilo deveréo
comunicar imediatamente a se¢do de cadastro da CELIC e ao setor de licitagbes da FH

MGV, para imediato bloqueio de acesso.

7.1.1. O credenciamento podera ser realizado no site www.cecom.rs.gov.br, no link
“CREDENCIAMENTO ELETRONICO”, onde constam as instrugdes para o
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credenciamento, bem como o formuldrio de solicitacdo de credenciamento via
internet no link ao final da pagina, que devera ser encaminhado a CECOM com a
documentacéo exigida, dirigida & SECAO DE CADASTRO DE FORNECEDORES da
CECOM, sito a Av. Borges de Medeiros n°. 1.501, 2° Andar, Porto Alegre / RS, CEP
90119-900.

7.1.2. Esse credenciamento ainda podera ser realizado junto a CECOM, onde
devera ser solicitado o "Termo de Senha Eletrdnica" e entregue preenchido e
assinado, juntamente com a documentag¢do exigida, na Central de Compras —
CECOM, sito a Av. Borges de Medeiros, n°. 1.501, 2° andar, Porto Alegre / RS, CEP.

90110.150. Secédo de Cadastro
Fone: (51) 3288.1583 e (51) 3288 1584, e-mail: cadastro@sarh.rs.gov.br, Fax: (51)
3288. 1165.

7.1.3. ApOs o recebimento e a analise da documentacdo, a CECOM disponibilizara

0 uso da Senha Eletrdnica ao usuario responsavel, no prazo de até 03 dias Uteis.

7.2. O credenciamento junto ao provedor do sistema (CELIC) implica a responsabilidade
legal da licitante ou do seu representante legal e na presuncao de sua capacidade técnica
para realizacdo das transac¢des inerentes ao pregao.

7.3. O uso da senha pelo licitante € de sua inteira responsabilidade, incluindo qualquer
transacéo efetuada diretamente ou por seu representante, ndo cabendo a FUNDACAO
HOSPITAL MUNICIPAL GETULIO VARGAS, a CELIC, & PROCERGS ou ao BANRISUL

responsabilidade por eventuais danos causados por uso indevido da senha, ainda que por

terceiros.
8. DOCUMENTACAO NECESSARIA
8.1. Certificado de Fornecedor do Estado (CFE), valido na data da apresentacdo das

propostas, acompanhado _de seu anexo, OU do Sistema Integrado de Cadastramento

Unificado de Fornecedores (SICAF), valido na data da apresentacdo das propostas,

acompanhado do Certificado de Registro Cadastral (CRC), valido na data da

apresentacdo das propostas.

8.1.1. Caso algum dos documentos elencados no corpo do CFE ou SICAF esteja
com prazo de validade expirado, o licitante deverd apresentar o documento Vvalido,

junto com o CFE ou SICAF no departamento de Licitacdes da FHMGV.
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Na auséncia da apresentacdo de documento de comprovacdo dos cadastros

citados no item 8.1, a empresa devera apresentar a seguinte documentacéo:

8.2.1. Registro comercial, no caso de empresa individual;

8.2.2. Ato constitutivo, estatuto ou contrato social em vigor, devidamente registrado,
em se tratando de sociedades comerciais, e, no caso de sociedades por acoes,

acompanhado de documentos de eleicdo de seus administradores;

8.2.3. Inscricdo do ato constitutivo, no caso de sociedades civis, acompanhada de

prova de diretoria em exercicio;

8.2.4. Decreto de autorizagdo, em se tratando de empresa ou sociedade estrangeira
em funcionamento no Pais, e ato de registro ou autorizagdo para funcionamento

expedido pelo 6rgado competente, quando a atividade assim o exigir;

8.2.5. Prova de inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) ou Cadastro

Nacional da Pessoa Juridica (CNPJ);

8.2.6. Prova de inscricdo no cadastro de contribuintes estadual (Inscricdo estadual,
no domicilio ou sede do licitante);

8.2.7. Prova de inscrigdo no cadastro de contribuintes municipal, se houver
(Inscrigdo municipal, no domicilio ou sede do licitante);

8.2.8. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal;
8.2.9. Prova de regularidade para com a Fazenda Estadual;

8.2.10.Prova de regularidade para com a Fazenda Municipal do domicilio ou sede do

licitante, ou outra equivalente;
8.2.11.Prova de regularidade relativa a Seguridade Social (INSS);

8.2.12.Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS), demonstrando situagéo

regular no cumprimento dos encargos sociais instituidos por lei;

8.2.13.Balanco patrimonial e demonstracdes contabeis do ultimo exercicio social, ja
exigiveis e apresentados na forma da lei, que comprovem a boa situagéo financeira
da empresa, vedada a sua substituicdo por balancetes ou balancos provisorios,
podendo ser atualizados por indices oficiais quando encerrado hd mais de 03

(trés) meses da data de apresentacdo da proposta;
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8.2.13.1 Quando se tratar de microempresa e empresa de pequeno porte
para fornecimento de bens para pronta entrega ou para locacdo de materiais, fica
desobrigada a apresentagcdo de balanco patrimonial do ultimo exercicio social, de
acordo com o art. 3° do Decreto n°® 6.204/2007.

8.2.14.Certidao negativa de faléncia ou concordata expedida pelo distribuidor da
sede da pessoa juridica, ou de execucdo patrimonial, expedida no domicilio da

pessoa fisica.
8.2.15.Certidao negativa de débitos trabalhistas.

8.3. Declaracdo da proponente de que ndo pesa contra si declaragdo de
INIDONEIDADE expedida por Administracéo Publica de qualquer esfera, conforme modelo
constante no ANEXO II.

8.4. Declaracdo de que ndo emprega Menor de 18 anos, conforme modelo no ANEXO
[l

8.5. Certiddo simplificada ou copia do enquadramento em Microempresa — ME ou
Empresa de Pequeno Porte — EPP autenticada pela junta comercial, quando for o caso.

8.6. Documentacao referente a qualificacao técnica:

8.6.1 O Registro de produto fornecido pela ANVISA ou Certificado de
Cadastramento emitido pela ANVISA, quando o produto estiver dispensado de
registro. (Podera ser apresentado através de documento impresso oriundo do site
da ANVISA, que posteriormente serd verificado sua autenticidade pela internet, copia
autenticada ou original ou, ainda, copia autenticada ou Original da publicacdo do

registro ou cadastramento no diario oficial da Uni&o);

8.6.1.1 Caso o Registro do produto esteja vencido e a empresa tenha
protocolado sua revalidagdo sem que a mesma tenha sido publicada no Diério
Oficial da Unido, a licitante devera apresentar o registro anterior vencido ou a
publicag&o do registro antigo na Imprensa Oficial, acompanhada, em ambos os
casos, do protocolo de revalidagdo, sendo necesséario que este tenha sido
requerido no méaximo até o primeiro semestre do Ultimo ano do quinquénio de
validade do registro, conforme disposto no art.12, 6° da Lei n°6.360/76,

regulamentada do decreto n°79.094/77,
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8.6.1.2 O Registro do produto junto a ANVISA deverd estar devidamente
identificado com o numero do item cotado e preferencialmente emitido via

internet, onde poderé ser verificado pela Comissao de Licitacao;

8.6.2 Autorizacdo de funcionamento expedida pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria do Ministério da Saude, ou outro 6rgdo que a antecedeu,
conforme Decreto n°® 79094/77, de 05 de janeiro de 1977, que regulamenta a Lei n°
6.360/76, em seu Artigo 2°e com base na Lei n° 9.782/99, de 20 de janeiro de 1999;

8.6.3 Licenca de Funcionamento/ Alvar4 de Saude ou equivalente, expedida
pelo érgao de Vigilancia Sanitaria de competéncia Estadual ou Municipal da sede da
licitante, valida para o ano em exercicio ou conforme dispuser a prépria certiddo ou a
legislacdo competente. A licitante devera apresentar a Licengca ou Alvara da
Vigilancia Sanitaria correspondente ao endereco do local onde efetivamente
armazenara o objeto licitado, mesmo que em CNPJ diferente daquele com o qual

esteja participando da licitagéo.

8.6.4 Certificado de Boas Praticas de Fabricagcdo, conforme Portaria n.° 2.814/98,
com redacdo alterada pela Portaria GM/MS n.° 3.716/98 valido, expedido pela
ANVISA, para as LINHAS DE PRODUCAO, passiveis do referido registro, cujos itens
estejam sendo COTADOS. Apesar de este Certificado ser concedido ao Fabricante,
os distribuidores e/ou representantes que desejarem patrticipar da licitagcdo deverao
apresentar o Certificado de Boas Préticas de Fabricagdo emitido pela ANVISA para o
fabricante e apresenta-lo na licitagédo, para TODOS os produtos ofertados e por linha
de producéo de cada item.

8.6.4.1 Em caso de produto farmacéutico importado, a licitante devera
apresentar, conforme a Portaria n°® 3.716 de 08 de outubro de 1998 da
ANVISA, o Certificado de Boas Préaticas de Fabricacdo e Controle emitido
pela ANVISA por linha de producdo, conjuntamente com o Certificado de
Boas Praticas de Fabricagédo e Controle, emitido pela autoridade sanitéria do
Pais de origem por linha de producéo, ou, na falta deste ultimo, o laudo de
inspecdo emitido pela autoridade sanitaria brasileira, nos moldes da
Resolucdo RDC n° 25, de 09 de dezembro de 1999 da ANVISA. Quando se
tratar de Produto fabricado em Pais estrangeiro integrante do MERCOSUL

podera ser aplicado as situacdes relativas abaixo.
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8.6.4.2 Somente para os produtos fabricados em Pais estrangeiro integrante
do MERCOSUL, o Certificado de Boas Préticas de Fabricacdo por linha de
producdo outorgado pela Autoridade Sanitaria do Estado Parte do
MERCOSUL estrangeiro, Sede do estabelecimento inspecionado, sera aceito
como comprovacao do Certificado de Boas Préaticas de Fabricacdo para esta
licitacdo, desde que os inspetores da ANVISA tenham participado da
inspecdo no Pais de origem e que estes tenham concordado com o0s
resultados obtidos, ou quando a solucdo de controvérsia assim indigue,
conforme determina o artigo 10° da Portaria n°® 450, de 19 de setembro de
1997 da SVS/MS — Ministério da Saulde. Secretaria de Vigilancia Sanitaria.
Neste caso a licitante devera apresentar documentacao oficial que comprove

esta situacgao.

8.6.4.3 Também serdo aceitos para esta licitagdo para comprovar a
Certificacao de Boas Praticas de Fabricacdo, os Certificados de Boas Praticas
de Fabricacdo outorgados pela Autoridade Sanitaria do Estado Parte do
MERCOSUL, quando os Inspetores da ANVISA néo participaram da Inspecéo
conjunta dos paises membros do MERCOSUL, desde que a ANVISA tenha
referendado o relatério de inspecdo emitido pela equipe que a realizou,
conforme determina o artigo 11 da Portaria n°® 450, de 19 de setembro de
1997 da SVS/MS — Ministério da Saude.Secretaria de Vigilancia Sanitéria.
Nesta situagcdo a licitante devera apresentar documentacdo que comprove

suas alegacoes.

8.6.4.4 Nao serdo aceitos protocolos de PEDIDO INICIAL ou REVALIDACAO

do Certificado de Boas Préticas de Fabricagéo.

8.6.4.5 O Certificado de Boas Préaticas de Fabricacdo devera estar

devidamente identificado com o nUmero do item cotado e

preferencialmente emitido via internet, onde podera ser verificado pela

Comisséo de Licitacao;

8.6.4.6 Os documentos referidos nos itens anteriores deverdo ser
apresentados no original ou por qualquer processo de cépia devidamente
autenticada por cartorio ou por funcionario do setor de Compras do FHMGV,

sendo que o Pregoeiro (a), se julgar necessario, podera verificar a sua

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
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autenticidade e veracidade. Documentos, em original ou cépia autenticada,
apresentados pela publicagéo no diario oficial da Uniéo seréo aceito;

9. DA PARTICIPACAO

9.1. A participacdo no Pregdo Eletrbnico se dard por meio da digitacdo da senha
pessoal e intransferivel do representante credenciado e subsequente encaminhamento da
proposta de precos, exclusivamente por meio do sistema eletrbnico, observados data e

horéario limite estabelecidos.

9.2. O encaminhamento da proposta pressupde o pleno conhecimento e atendimento as
exigéncias de habilitacdo previstas no Edital. A licitante sera responsavel por todas as
transagbes que forem efetuadas em seu nome no sistema eletrbnico, assumindo como

firmes e verdadeiras suas propostas e lances.

9.3. Caberd a licitante acompanhar as operagfes no sistema eletrbnico durante a
sessao publica do Pregéo Eletrénico, ficando responséavel pelo 6nus decorrente da perda de
negocios diante da inobservancia de quaisquer mensagens emitidas pelo sistema ou de sua

desconexao.

9.4, Serdo langadas no sistema as quantidades totais de cada ITEM, sendo essas
guantidades referentes ao periodo total relativo & aquisi¢céo prevista para o periodo de

12 meses.

9.4.1. Na formulacdo da proposta inicial eletrénica o interessado em participar da
licitac@o devera informar o valor unitario de cada item descritos nos lotes, e o valor
total de cada lote para o periodo de 12 meses, compreendendo-se as quantidades
constantes no ANEXO | deste edital, SENDO QUE O LANCE PARA A DISPUTA
DEVERA SER O VALOR TOTAL DO ITEM REFERENTE A ESTIMATIVA DE
AQUISICAO PARA O PERIODO DE DOZE MESES.

9.4.2. Nao seréo aceitas propostas com mais de 01 (uma) cotagdo por item.

9.4.3. Na Proposta anexada no portal de Compras do Banrisul deverdo constar
todas as especificagbes que constam no item 11 (DA PROPOSTA E
FORNECIMENTO) deste edital.
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Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
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9.5. N&o serdo consideradas as propostas que deixarem de atender os requisitos
minimos deste edital, inclusive as que expressamente contrariarem ao disposto no mesmo e
as que forem manifestamente inexequiveis, presumindo-se como tais aquelas que

contiverem precos vis ou excessivos, face aos precos correntes no mercado;

9.6. A apresentacdo da proposta eletrbnica significara expressa aceitacdo pelas

licitantes de todas as disposicfes deste edital.

9.7. Os representantes das Microempresas, Empresas de Pequeno Porte e
Cooperativas para poderem se beneficiar do disposto na Lei Complementar n°. 123/06 e Lei
11.488/07, respectivamente, deverdo identificar o tipo do segmento de empresa que
representam. Para tanto, ao acessar o sitio eletrénico de licitagdes do Banco BANRISUL
com sua chave e senha, deverdo identificar sua empresa no seu devido segmento, sob
pena de ndo poderem se utilizar dos beneficios da referida Lei. Ndo sera concedido
outro momento processual para visar alcangar os beneficios da Lei Complementar n°.
123/06.

9.8. As empresas que se identificarem no sitio eletrénico do banco BANRISUL
como sendo Microempresa, Empresa de Pequeno Porte ou Cooperativa, e no decorrer
da licitagdo forem declaradas vencedoras, para se beneficiarem do disposto na Lei
Complementar n°. 123/06 e Lei 11.488/07 deverdo apresentar junto com a
documentacdo para habilitagdo da empresa o balango patrimonial e o demonstrativo
de resultado do altimo exercicio se houver. Na falta destes, a empresa devera apresentar
declaracdo da Junta Comercial do estado respectivo enquadrando-a como EPP ou ME ou
comprovacao que € optante pelo simples nacional (podera ser verificada a situacao da
empresa através do sitio eletrdnico na internet), de forma a comprovar a sua condi¢cédo de
ME/EPP/Cooperativa. A ndo apresentacdo destes documentos ou equivalentes acarretara a
desclassificagdo/inabilitacdo da empresa e a reversdo dos atos anteriores que a

beneficiaram, sem prejuizo das sanc¢des cabiveis para o caso.

10. DOS CRITERIOS DE ABERTURA DAS PROPOSTAS E FORMULACAO DOS
LANCES

10.1. A partir do horéario previsto no sistema, terd inicio a sessdo publica do Pregéo
Eletrénico, com a divulgacdo das propostas de precgos recebidas, passando o Pregoeiro a

avaliar a aceitabilidade das propostas.
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Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
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10.2. Aberta a etapa competitiva, 0s representantes das licitantes deverdo estar
conectados ao sistema para participar da sessdo de lances. A cada lance ofertado o
participante serd imediatamente informado de seu recebimento e respectivo horario de

registro e valor.

10.3. S6 serdo aceitos lances cujos valores forem inferiores ao Ultimo lance que tenha

sido anteriormente registrado no sistema por sua prépria empresa.

10.4. Durante o transcurso da sessdo publica, os participantes serdo informados, em
tempo real, do valor do menor lance registrado. O sistema ndo identificara o autor dos

lances aos demais participantes.

10.5. No caso de desconexdao com o Pregoeiro, no decorrer da etapa competitiva do
Pregéo Eletrénico, o sistema eletrénico poderd permanecer acessivel as licitantes para a
recepcdo dos lances. O pregoeiro retornara, quando possivel, sem prejuizos dos atos

realizados.

10.6. Quando a desconexdo persistir por tempo superior a dez minutos, a sessédo do
Pregdo Eletrdnico serd suspensa e tera reinicio somente ap0s nova conexao por parte do
Pregoeiro, ficando desde ja todos os licitantes cientes que devem acompanhar a licitacdo
até o termino da disputa.

10.7. O Pregoeiro encerrara o tempo normal de disputa da sessao publica mediante
encaminhamento de aviso de fechamento iminente dos lances e subsequente transcurso do

tempo randdémico, findo o qual sera encerrada a recepc¢éao de lances.

10.8. O sistema informard a proposta de menor preco imediatamente apdés o
encerramento da etapa de lances. O empate “ficto”, previsto pelo beneficio da Lei
complementar n°. 123/06 (Cooperativas estao também beneficiadas pelo dispositivo da Lei
11.488/07) serd detectado automaticamente na sala de disputa da licitagdo. Encerrado o
tempo Randdémico o sistema identificara a existéncia da situacdo de empate “ficto”
informando o nome da empresa. Em seguida, o sistema habilitard a Pregoeiro o botédo
“Convocar” que permitira a convocagcao da empresa que se encontra em situacdo de
empate. Acionado o botdo, o sistema emitirh nova mensagem informando para a empresa
em situagao de empate “ficto” que devera, em 5 (cinco) minutos, ofertar novo lance, inferior
ao menor lance registrado para o lote. Durante esse periodo, apenas a empresa convocada

podera registrar o novo lance. O prazo € decadencial e, ndo havendo manifestacdo da

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
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empresa em situacao do beneficio, o sistema verificar4 se héa outra empresa em situagéo de
empate “ficto”, realizando o chamado de forma automatica. Ndo havendo mais nenhuma
empresa em situacado de empate “ficto”, o sistema emitird mensagem, cabendo a pregoeiro
dar encerramento a disputa do lote. Todos estes procedimentos acontecerdo na sala de
disputa do lote, estando essas informac8es disponiveis para os demais participantes do

Pregéo e também para toda a sociedade.

10.9. Caso nao sejam apresentados lances, sera verificada a conformidade entre a
proposta de menor preco e o valor estimado para a contratacdo quando néo existir a figura
do “empate ficto”, no entanto, quando esta existir, sera dada a oportunidade as
ME/EPP/Cooperativas realizar seus lances e somente apés sera procedida a verificagdo da

conformidade entre a proposta de menor preco e o valor estimado para a contratagéo.

10.10. Constatando o atendimento das exigéncias fixadas no edital, o objeto sera

adjudicado ao autor da proposta ou lance de menor preco.

10.11. A indicacdo do lance vencedor, a classificacdo dos lances apresentados e demais
informacgfes relativas a sessao publica constardo de ata circunstanciada divulgada no
sistema eletrénico, sem prejuizo das demais formas de publicidade prevista no Decreto
Municipal 3.520/09, e na legislac&o pertinente.

11. DA PROPOSTA E FORNECIMENTO

11.1. A proposta de precos devera ser apresentada em 01 (uma) via sem emendas,
rasuras ou entrelinhas, em papel timbrado do licitante e redigida com clareza, em
lingua portuguesa, salvo quanto a expressfes técnicas de uso corrente, devidamente
datada e assinada na ultima folha e rubricada nas demais pelo licitante ou seu representante

legal, contendo:

11.1.1. Razé&o social do licitante, CNPJ, endereco completo, telefone, fax e endereco
eletrbnico (e-mail) para contato, bem como: nome, CPF, domicilio e cargo na

empresa do representante legal, para fins de assinatura do Contrato;

11.1.2. Indicar o numero do item, a marca, a descricdo completa dos objetos
ofertados, quantidade e a apresentacdo da unidade, conforme ANEXO I,

contendo apenas uma cotagéo para cada item;

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
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11.1.3. Preco unitario e total, conforme ANEXO I, expresso em Real (R$), em
algarismos e por extenso, de forma clara e precisa, sem alternativas de precos ou

gualquer outra condicdo que induza o julgamento a ter mais de um resultado;

11.1.4.A proposta deve vir acompanhada, conforme o caso, de prospectos,
especificacBes técnicas, em lingua portuguesa, ou por quaisquer outros elementos

necessarios ao bom e rapido conhecimento do objeto deste Edital;

11.1.5.0s precos devem ser registrados com até quatro casas ap6s a virgula.
Caso o preco ndo corresponda a unidade, sera feito o calculo com arredondamento a

menor;

11.1.6.As propostas deverdo indicar a quantidade de unidades que contém a
embalagem para o fornecimento de seu produto e marca, sob pena de
desclassificagédo de suas propostas. As empresas que ndo enviarem a informacéo da

guantidade acima referida serdo desclassificadas.

11.2.  Nos pregos cotados deverdo estar inclusos todos os custos e despesas, tais como

taxas, impostos, fretes e outros.
11.3.  Os pregos finais cotados serao fixos e irreajustaveis.

11.4. A validade da proposta sera de no minimo 60 (sessenta) dias contada a partir da
data da entrega das propostas fisicas na Comissédo de Licitacdo, conforme permite o artigo
6° da Lei 10.520/02.

11.5. A licitante devera dar garantia de que o objeto ofertado seré substituido, sem
6nus para a FHMGV, caso nao esteja de acordo com os padrbes de qualidade

exigidos em nivel nacional.

11.6. As licitantes arcardo com todos 0s custos decorrentes da elaboracdo e

apresentacdo de suas propostas.

11.7. N&o serdo consideradas as propostas que deixarem de atender 0s requisitos
minimos deste edital, as que expressamente contrariarem ao disposto no mesmo e as que
forem manifestamente inexequiveis, presumindo-se como tais aquelas que contiverem

precos vis ou excessivos, face aos pregos correntes no mercado.

11.8. A apresentacdo da proposta significara expressa aceitagdo pelas licitantes de todas

as disposicOes deste edital.

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
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11.9. O fornecedor ficara obrigado a atender todos os pedidos efetuados durante a
vigéncia desta ata, mesmo que a entrega deles decorrente esteja prevista para data

posterior a do seu vencimento.

12 CRITERIOS DE JULGAMENTO DAS PROPOSTAS

12.1  Para julgamento sera adotado o critério de MENOR PRECO POR ITEM (observar
determinacdo do item 2.1 deste edital), observadas as especificacbes técnicas e demais

condicBes definidas neste Edital e seus Anexos.

12.2 O Pregoeiro anunciara a licitante detentora da proposta ou lance de menor valor,
imediatamente apds o encerramento da etapa de lances da sesséo publica ou, quando for o
caso, apds negociacdo e decisdo pelo Pregoeiro acerca da aceitacdo do lance de menor

valor

12.3 Se a proposta ou o lance de menor valor ndo for aceitavel, o Pregoeiro examinara a
proposta ou o lance subsequente, na ordem de classificacdo, verificando a sua
aceitabilidade e procedendo a sua habilitacdo. Se for necessario, repetira esse
procedimento, sucessivamente, até a apuracdo de uma proposta ou lance que atenda o
Edital.

13 DA DOCUMENTAC;AO PARA HABILITAQAO

13.1 O pregoeiro podera desclassificar/inabilitar a empresa licitante que obtiver menor
preco na disputa se a mesma ndo encaminhar a Documentacdo de Habilitagdo como
também a Proposta de Precos em original ou cépia autenticada, em até 02 (dois) dias Uteis
contados da finalizagdo da negociacdo ou solicitagdo pelo pregoeiro no sitio BANRISUL.
Estes documentos deverdo ser entregues na Comissao de Licitacdo, no setor de licitacdes
da FHMGV, que atenderda no horario das 09hOOmin as 11h30min e das 13h30min as

16h30min horas, de segunda a sexta-feira.

13.2 Caso haja alguma restricdo na apresentacdo dos documentos relativos a
regularidade Fiscal das Microempresas, Empresas de Pequeno Porte e Cooperativas
beneficiadas pela Lei Complementar 123/06, e Lei 11.488/07, a elas sera assegurada prazo
de 05 (cinco ) dias uteis, cujo termo inicial correspondera ao momento em que o proponente
for declarado vencedor do certame, improrrogavel, para a regularizacdo da documentacéo
referida. A ndo regularizacdo da documentacdo no prazo previsto acima implicara na
inabilitacdo do licitante, sem prejuizo das sanc¢@es previstas no art. 81 da Lei n°. 8.666/93,

sendo facultado a administragdo convocar os licitantes remanescentes, na ordem de

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
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classificagcdo, ou revogar a licitagdo. A decisdo que inabilitar a Microempresa, Empresa de
Pequeno Porte ou Cooperativa beneficiada pelas referidas Leis, pela ndo regularizacdo da
documentagédo fiscal no prazo estabelecido, sera comunicada as empresas participantes

pelo “chat” de mensagens do sitio eletrénico do BANRISUL.
14 DO RECURSO

14.1 Ao término do tempo Randbmico o sistema informara a licitante vencedora da
disputa e o respectivo valor ofertado e permitira que os fornecedores, a qualquer momento,
depois de finalizado o lote, possam registrar seus questionamentos para o Pregoeiro via
Sistema, acessando a sequencia “Relatério da disputa” para cada lote disputado, “Chat
Mensagens” e “Enviar Mensagem”. Essa opc¢ao estara disponivel até o momento que a
pregoeiro declarar o fornecedor vencedor do lote. Todas as mensagens constardo no
histérico do Relatério de Disputa. A pregoeiro/apoio devera responder os questionamentos
formulados pelos fornecedores acessando a sequencia “Relatério da disputa” para cada lote
disputado, “Chat Mensagens” e “Enviar Mensagem”. Todas as mensagens constardo no
histérico do Relatério de Disputa. A intencdo de interpor recurso somente podera ser
promovida via Sistema pelo fornecedor, depois de declarado o vencedor da disputa pelo
Pregoeiro (Art.26 do decreto 5.450/05 de 31 de maio de 2005). O Sistema aceitara a
intencdo do fornecedor, inicialmente, nas 24 horas imediatamente posteriores ao ato de
declaracgdo do vencedor, no entanto, em caso de existir Microempresa Empresa de Pequeno
Porte ou Cooperativas beneficiadas pela Lei 123/06 e Lei 11488/07 que foram declaradas
vencedoras, mas que tinham restricdes na comprovacao da regularidade fiscal, o prazo para
manifestar a intencdo de recorrer correra a partir do comunicado via sitio eletrdnico da
decisdo do Pregoeiro quanto a aceitabilidade da referida documentacdo destas empresas
beneficiadas. O fornecedor desclassificado antes da fase de disputa também podera
manifestar a sua intencdo de interpor recurso neste momento. Caso o faca sera concedido
0 prazo de 03 (trés) dias Uteis para apresentar razdes de recurso. Para interposicdo de
recurso administrativo, as empresas deverdo protocola-lo junto & Comisséo de Licitacao,
nos horéarios de funcionamento da mesma, ou seja, das 09h00min as 11h30min e das
13h30min as 16h30min horas, de segunda a sexta-feira. Nao serdo aceitos recursos por
e-mail ou por via de fac-simile, recursos por email serédo aceitos desde que, apés seja
enviado o original. Os interessados ficam, desde logo, intimados a apresentar contra

raz6es em igual nimero de dias que comecardo a correr do término do prazo do recorrente.
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14.2 Apés registrar intencdo de recurso, o recorrente devera enviar as razfes do
recurso, oportunizando as contra razdes para analise e resposta da Comisséao de
Licitacdes da FHMGV.

14.3 A falta de manifestacdo motivada, no prazo estipulado acima, da licitante, importara
a decadéncia do direito de recurso e a adjudicacdo do objeto da licitacdo pelo Pregoeiro a

vencedora.

14.4 N&o serd concedido prazo para recursos sobre assuntos meramente protelatérios

ou quando ndo justificada a intencao de interpor o recurso pela proponente.

14.5 O acolhimento de recurso importara a invalidacado apenas dos atos insuscetiveis de

aproveitamento.

14.6 Decidido(s) o(s) recurso(s), o pregoeiro fard a adjudicagdo do objeto da licitagdo a

licitante vencedora.

14.7 Os autos do processo permanecerdo com vista franqueada aos interessados, no
setor de licitagbes da FHMGV.

15 DA HOMOLOGACAO E CONTRATACAO

15.1 A vista do relatério do Pregoeiro, o resultado da licitacdo ser4 submetido a

consideracdo da autoridade competente da FHMGV, para fins de homologagéo.

15.2 A contratagdo formalizar-se-4 mediante a assinatura de instrumento particular,
observadas as clausulas e condi¢cées deste Edital e da proposta vencedora, conforme a

Minuta da Ata de Registro de Pre¢os que integra este Edital.

15.3 A assinatura da Ata de Registro de Precos pela adjudicataria dar-se-a no prazo de
até 03 (trés) dias uteis a contar da data de sua convocagdo pelo setor de compras da
FHMGV, devendo ser efetuada nas dependéncias deste, por representante legalmente

autorizado.

15.4 A recusa injustificada da adjudicataria em assinar a Ata de Registro de Precgos
dentro do prazo estabelecido caracterizar4 o descumprimento total da obrigacdo assumida,

sujeitando-o as penalidades previstas no item 22 (san¢fes) deste Edital.

15.5 E facultado a FHMGV, quando a adjudicataria ndo assinar a Ata de Registro de

Precos no prazo e condigbes estabelecidas, convocar as licitantes remanescentes, na
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ordem de classificacdo, hipétese em que a Pregoeiro podera negociar diretamente com a
licitante para obtenc&o de um preco melhor.

16 DA ENTREGA E RECEBIMENTO

16.1 Os MATERIAIS MEDICOS, objetos deste edital, deveréo ser entregues diretamente
na UNIDADE DE FARMACIA do HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO, na

Rua Praca Coronel Pereira Régo, n°. 30, Bairro Centro, Rio Pardo - RS.

16.2 A entrega destes ITENS deve ser realizada de segunda a sexta-feira, das 08:00 hs

as 19:00 hs, onde sera recebido e conferido pelos funcionarios da farmacia.

16.3 Todos os produtos deverdo ser entregues em embalagens integras, onde conste a
composicao, data de fabricacdo e prazo de validade dos produtos, sendo que ndo serdo
recebidos produtos em mau estado de conservacao ou em embalagem violada (furadas,
rasgadas, amassadas ou enferrujadas).

16.3.1 Cada fornecimento deverd ser efetuado conforme necessidade e mediante
solicitagcdo prévia da UNIDADE DE COMPRAS da FHMGV, através da respectiva
Autorizacdo de Fornecimento do produto (Ordem de Compra) enviada via fax ou
email.

16.4 O prazo de entrega sera de até 07 (sete) dias Uteis apos a emissédo da Ordem de
Compra, sendo que qualquer prazo superior a esse deverd ocorrer somente com a
prévia autorizacdo da UNIDADE DE FARMACIA, sob pena de aplicacdo das sancées
previstas no item 22.

16,5 A entrega somente ser4 considerada concluida mediante a emissdo de
recebimento, expedido pela FHMGV.

16.6 Os produtos deverdo ser entregues acompanhados da Nota Fiscal/Fatura
correspondente.

16.6.1 Na nota fiscal dever4 conter o ITEM, fabricante, lote, prazo de
validade, cujo prazo de validade devera ser de no minimo 12 (doze) meses.
16.6.2 Devera ser encaminhado juntamente com a nota fiscal, o laudo de controle

de qualidade dos lotes de cada ITEM descrito na note fiscal.

16.7 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 comprovagéao.
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(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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16.8 Quando constatada irregularidade nos objetos da entrega, a Instituicdo efetuara a
devolucdo das mercadorias, sendo a empresa fornecedora obrigada a retirar o objeto
recusado e repor por produto adequado, no prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas.

16.9 Seré& permitida somente uma substituicdo conforme descrita no item acima, apos

serdo aplicadas as penalidades cabiveis.

16.10 A licitante devera dar garantia de que o produto ofertado sera substituido, sem 6nus
para a FHMGYV, caso nao esteja de acordo com os padrdes de qualidade exigidos neste

edital.

16.11 A empresa CONTRATADA devera fornecer instru¢des sobre cuidados e condi¢cdes

de armazenagem.
17 DA VALIDADE DO REGISTRO DE PRECOS

17.1 A ata de Registro de Precos a ser firmada entre a FHMGV e as empresas que
apresentarem as propostas classificadas em 1° (primeiro) lugar no presente certame, tera

validade pelo prazo de 12 (doze) meses, a partir de sua assinatura.
18 DA FORMA DE PAGAMENTO

18.1 O pagamento seréa efetuado em até 30 (trinta) dias a contar da data da entrega dos
itens, na UNIDADE DE FARMACIA do HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO,

sendo que nas Notas Fiscais devera constar o mesmo CNPJ do Contrato.

18.2 Nenhum pagamento serd efetuado a CONTRATADA enquanto pendente de
liguidagdo qualquer obrigagdo que Ihe for imposta, em virtude de penalidades ou

inadimplemento, sem que isso gere direito ao pleito de atualizacéo.

18.3 A critério da Administracéo poderéo ser descontados dos pagamentos devidos, 0s
valores para cobrir despesas com multas, indenizacbes a terceiros e outras de

responsabilidade da contratada.

18.4 Os recursos utilizados para pagamento da referida despesa correrdo por conta da
rubrica 8653 (extra) — HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO, crédito sera
efetuado em conta da contratada, devendo a mesma informar no contrato e na propria Nota

Fiscal o nUmero da conta corrente, 0 nome e o niumero da agéncia.

19 OBRIGACOES DA CONTRATANTE

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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19.1 Sao obrigagbes da Contratante:
19.1.1 Receber o objeto no prazo e condi¢des estabelecidas no Edital e seus anexos;

19.1.2 Verificar minuciosamente, no prazo fixado, a conformidade dos bens recebidos
provisoriamente com as especificacdes constantes do Edital e da proposta, para fins de
aceitacdo e recebimento definitivo;

19.1.3 Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeices, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido;

19.1.4 Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigacdes da Contratada, através de
comissdao/servidor especialmente designado;

19.1.5 Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do
objeto, no prazo e forma estabelecidos no Edital e seus anexos;

19.1.6 A administracdo ndo respondera por quaisquer compromissos assumidos pela
Contratada com terceiros ainda que vinculados & execucdo do presente objeto, bem como
qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de seus
empregados, prepostos ou subordinados;

20 OBRIGACOES DA CONTRATADA

20.1 S&o obrigacdes da contratada:

20.1.1Cumprir todas as obrigagbes constantes no Edital, seus anexos e sua proposta,
assumindo como exclusivamente seus 0s riscos e as despesas decorrentes da boa e
perfeita execugéo do objeto.

20.1.2 Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢cdes, conforme especifica¢des, prazo
e local constantes no Edital e seus anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal, na qual
constardo as indicagfes referentes a: fabricante, lote, prazo de validade.

20.1.3 Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com os
artigos 12, 13 e 17 a 27, do Cddigo de Defesa do Consumidor (Lei n°® 8.078, de 1990);

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

20.1.5 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 comprovacao;

20.1.6 Manter, durante toda a execucdo do contrato, em compatibilidade com as
obrigacbes assumidas, todas as condicbes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na
licitac&o.

21 DA FISCALIZACAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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21.1. O Fiscal fard o acompanhante da execucdo, acompanhando as quantidades, a
validade e prazos de execucao.

21.2. Para Unidade farmacia do HRVRP fica designado como fiscal a responsavel das
areas de apoio Michele Tornquist;

21.3. Serdo realizadas notificacbes a empresa por qualquer irregularidade que vier a
ocorrer em desacordo com o edital.

22 DAS SANCOES
22.1 Comete infracdo administrativa nos termos da Lei n° 8.666, de 1993 e da Lei n°
10.520, de 2002, a Contratada que:

l. Inexecutar total ou parcialmente qualquer das obrigagfes assumidas em

decorréncia da contratagao;
Il. Ensejar o retardamento da execugéo do objeto;

1. Fraudar na execucao do contrato;

V. Comportar-se de modo inidéneo;
V. Cometer fraude fiscal,
VI. N&o mantiver a proposta.

a. A Contratada que cometer qualquer das infracdes discriminadas no subitem
acima ficara sujeita, sem prejuizo da responsabilidade civil e criminal, as

seguintes sancoes:
I- Adverténcia;
[I- Multas:

a) pelo atraso injustificado na entrega do objeto da contratacdo, sera aplicada
multa de 0,20% (vinte centésimos por cento) por dia de atraso, incidente sobre o
valor da parcela inadimplida da obrigacao, limitada a 30 (trinta) dias, a partir dos

quais sera causa de rescisao do contrato;

b) de 10% (dez por cento) sobre o valor do Contrato, hos casos de inexecugao
parcial ou total, execucdo imperfeita ou negligéncia na execucdo do objeto
contratado.

[ll- Suspenséo temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar
com a Administracdo, por prazo de até 02 (dois) anos, conforme a gravidade da

falta;

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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IV- Declaragéo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administragdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da puni¢do ou até que seja promovida
a reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade, que sera
concedida sempre que o contratado ressarcir a Administracdo pelos prejuizos
resultantes da sancéo aplicada com base no inciso anterior.

V- Aquele que, convocado dentro do prazo de validade de sua proposta, ndo assinar o
contrato, deixar de entregar documentacdo exigida pela Administracdo, apresentar
documentacdao falsa, ensejar o retardamento da execucéo de seu objeto, ndo mantiver
a proposta, falhar ou fraudar na execucdo do contrato, comportar-se de modo
inidéneo, fizer declaragdo falsa ou cometer fraude fiscal, garantido o direito a ampla
defesa, ficard impedido de licitar e de contratar com o Municipio por até 05 (cinco)
anos;

VI- As sanc¢bes de multas poderdo ser aplicadas concomitantemente com as demais,
facultada a defesa prévia do interessado no prazo 05 (cinco) dias uteis, contados a
partir da data em que tomar ciéncia.

b. As importancias relativas a multas serdo descontadas dos pagamentos a
serem efetuados a Contratada, podendo, entretanto, conforme o caso
processar-se a cobrancga judicialmente.

c. As penalidades serdo aplicadas sem prejuizo das demais sanc¢fes cabiveis,
sejam estas administrativas ou penais, previstas na Lei n° 8.666/93.

23 DO ADIAMENTO, REVOGACAO OU ANULACAO DA PRESENTE LICITACAO

23.1 A FHMGV podera revogar a presente licitacdo por razfes de interesse publico
decorrente de fato superveniente devidamente comprovado, pertinente e suficiente para
justificar tal conduta, ou anula-la por ilegalidade, de oficio ou por provocagéo de terceiros,
mediante parecer escrito e devidamente fundamentado bem como adia-la ou prorrogar o
prazo para recebimento das propostas, sem que caiba as licitantes quaisquer reclamacdes
ou direitos a indeniza¢ao ou reembolso.

24 DAS DISPOSICOES GERAIS

24.1 NA participacdo na presente licitacdo implica a concordancia, por parte da licitante,
com todos os termos e condi¢des deste Edital e seus anexos.

24.2 E facultada a pregoeiro, em qualquer fase da licitagdo, a promocdo de diligéncia,

destinada a esclarecer ou complementar a instru¢cdo do processo licitatorio, vedada a

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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inclusdo posterior de documento ou informagdo que deveria constar no ato da sessao
publica.
24.3 Na contagem dos prazos estabelecidos neste Edital excluir-se-a o dia do inicio e
incluir-se-4 o do vencimento, exceto quando tiver sido explicitamente disposto em contrério.
24.4 As proponentes intimadas para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais
deverdo fazé-lo no prazo determinado pelo pregoeiro, sob pena de
desclassificacao/inabilitacéo.
24.5 Apbs a apresentacdo da proposta ndo cabera desisténcia, salvo se por motivo justo,
decorrente de fato superveniente e aceito pelo pregoeiro.
24.6 A CONTRATADA nao podera subcontratar outra empresa para atendimento desta
Ata de Registro de Precos.
24.7 E vedado qualquer reajustamento de precos.
24.8 No caso de recusa ou demora no atendimento de qualquer reclamacgdo da
CONTRATANTE podera este confiar a outro a execucao do objeto da licitagdo reclamado e
ndo executado e o custo correspondente sera abatido da fatura mensal de pagamento,
independente das demais penalidades cabiveis.
249 Integram este Edital os seguintes anexos:

a) Anexo | - Termo de Referéncia

b) Anexo Il — Modelo de Declaragédo de idoneidade;
c) Anexo Il — Modelo Declaracdo de que ndo emprega Menor de 18 anos;
d) Anexo IV — Minuta de Ata de Registro de Precos.

24.10 Aos casos omissos aplicam-se as demais disposi¢cdes constantes da Lei 10.520, lei
8666/93 e o0 Decreto Municipal 3.520/09.

25 DO FORO

25.1 Para dirimir as questdes oriundas desta licitacdo e da futura Ata de Registro de

Precos sera competente o Foro da Comarca de Sapucaia do Sul/RS.

Sapucaia do Sul, 21 de janeiro de 2016.
Cleusa Maciel

Pregoeira

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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ANEXO |
TERMO DE REFERENCIA

1. OBJETO

1.1. O objeto do presente certame refere-se ao registro de preco para AQUISICAO DE
MATERIAL MEDICO, pelo periodo de 12 (doze) meses, para 0 HOSPITAL REGIONAL DO
VALE DO RIO PARDO.

1.2. Especificagdes e quantidades:
Lote/ | Codigo | Descricdo Unidad | Qt. Mensal | Qt. Total Valor Valor
ltem e Estimada 12 meses | Unitario | Total
(R$) (R9$)
1 774 ADAPTADOR PARA FRASCO | UN 300 3600
DE SORO/
2 760 AGULHA DESCARTAVEL 13 X | UN 2000 24000
45/
3 291 AGULHA DESCARTAVEL UN 7000 84000
25X7/
4 292 AGULHA DESCARTAVEL UN 8000 96000
25X8/
5 589 AGULHA SPINAL 25 G X 3.1/2/ | UN 100 1200
6 591 AGULHA SPINAL 27 G X 3.1/2/ | UN 200 2400
AGULHA SPINAL 27 G X 3.1/2
7 424 ALGODAO ORTOPEDICO 10 UN 360 4320
CM ROLO/
8 425 ALGODAO ORTOPEDICO 12 UN 360 4320
CM ROLO/
9 321 ALGODAO ORTOPEDICO 15 UN 360 4320
CM ROLO/ALGODAO
ORTOPEDICO 15 CM ROLO
10 322 ALGODAO ORTOPEDICO 20 UN 360 4320
CM ROLO/
11 423 ALGODAO ORTOPEDICO 8 UN 360 4320
CM ROLO/
12 323 APARELHO DE BARBEAR UN 500 6000
DESCARTAVEL / APARELHO
DE BARBEAR DESCARTAVEL

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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13

379 ATADURA DE CREPOM 10 CM | UN 1080 12960
X18M/

14

380 ATADURA DE CREPOM 12 CM | UN 1080 12960
X18M/

15

381 ATADURA DE CREPOM 15 CM | UN 1080 12960
X1,8M/

16

382 ATADURA DE CREPOM 20 CM | UN 1080 12960
X1,8M/

17

383 ATADURA DE CREPOM 6 CM | UN 1080 12960
X18M/

18

384 ATADURA DE CREPOM 8 CM | UN 1080 12960
X1,8M/

19

385 ATADURA GESSADA 08 CM X | UN 300 3600
2M/

20

389 ATADURA GESSADA 10 CM X | UN 300 3600
3M/

21

386 ATADURA GESSADA 12 CM X | UN 300 3600
3M/

22

387 ATADURA GESSADA 15CM X | UN 300 3600
3M/

23

388 ATADURA GESSADA 20 CM X | UN 300 3600
4M/

24

427 BOLSA DE COLOSTOMIA UN 150 1800
SIMPLES 30MM /

25

426 BOLSA DE COLOSTOMIA UN 60 720
COM CLIPS (KARAYA) /

26

416 CATETER INTRAVENOSO UN 200 2400
PERIFERICO N°14G / Material
poliuretano, calibre 14g,
aplicacao periférico,
caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,
esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padrao de cores
universal(nbr/iso 105555).

27

417 CATETER INTRAVENOSO UN 200 2400
PERIFERICO N°16G / Material
poliuretano, calibre 169,
aplicacao periférico,

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,
esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padrao de cores
universal(nbr/iso 105555).

28

418 CATETER INTRAVENOSO UN 600 7200
PERIFERICO N°18 G / Material
poliuretano, calibre 18g,
aplicacao periférico,
caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,
esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padrao de cores
universal(nbr/iso 105555).

29

419 CATETER INTRAVENOSO UN 900 10800
PERIFERICO N°20G / Material
poliuretano, calibre 20g,
aplicacao periférico,
caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,
esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padrao de cores
universal(nbr/iso 105555).

30

420 CATETER INTRAVENOSO UN 1500 18000
PERIFERICO N°22G / Material
poliuretano, calibre 22g,
aplicacéo periférico,
caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padréao de cores
universal(nbr/iso 105555).

31

421 CATETER INTRAVENOSO UN 600 7200
PERIFERICO N°24G / Material
poliuretano, calibre 24g,
aplicacao periférico,
caracteristicas adicionais
camara refluxo
transparente,tampa protetora,
tipo uso descartavel,
esterilidade estéril, tipo
radiopaco, componentes ag.
aco inox,bisel curto,trifacetado.
cor padrao de cores
universal(nbr/iso 105555).

32

428 CATETER NASAL PARA UN 1000 12000
OXIGENIO TIPO OCULOS
ADULTO / CATETER NASAL
PARA OXIGENIO TIPO
OCULOS ADULTO

33

327 CLAMP PARA CORDAO UN 100 1200
UMBILICAL /

34

1802 COLETOR DE URINA UN 100 1200
INFANTIL UNISSEX /

35

397 COLETOR DE URINA UN 600 7200
SISTEMA FECHADO UROKIT/

36

440 DISPOSITIVO UN 900 10800
INTRAVENOSO(SCALP) N 21/

37

439 DISPOSITIVO UN 100 1200
INTRAVENOSO(SCALP) N° 19/

38

441 DISPOSITIVO UN 1500 18000
INTRAVENOSO(SCALP) N° 23/

39

442 DISPOSITIVO UN 100 1200
INTRAVENOSO(SCALP) N° 25/

40

443 DISPOSITIVO UN 100 1200
INTRAVENOSO(SCALP) N° 27/

41

1161 DRENO DE KHER N° 10/ UN 5 60

42

946 DRENO DE KHER N° 12/ UN 5 60

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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43 | 947 DRENO DE KHER N° 14/ UN 5 60

44 | 948 DRENO DE KHER N° 16/ UN 5 60

45 | 401 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 12/

46 | 402 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 14 /

47 | 403 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 16 /

48 | 415 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 18 /

49 | 404 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 20 /

50 | 405 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 22 /

51 | 406 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 24 /

52 | 407 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 26 /

53 | 408 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 28 /

54 | 409 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 30 /

55 | 410 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 32/

56 | 411 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 34 /

57 | 412 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 36 /

58 | 413 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 38 /

59 | 414 DRENO DE TORAX UN 5 60
RADIOPACO N° 40 /

60 | 334 DRENO PARA SUCCAO 1/4 UN 5 60
(6.4 MM) /

61 | 336 DRENO PARA SUCCAO 1/8 UN 5 60
(3,2 MM) /

62 | 764 DRENO PARA SUCCAO 3/16 | UN 5 60
(4,8 MM) / DRENO PARA
SUCCAO 3/16 (4,8 MM)

63 | 434 DRENO PENROSE ESTERIL N | UN 50 600
2/

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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64

433 DRENO PENROSE ESTERIL UN 50 600
Ne1/

65

435 DRENO PENROSE ESTERIL UN 50 600
N° 3/

66

762 ELETRODO PARA UN 6000 72000
MONITORIZACAO (COMUM
ADULTO) / ELETRODO PARA
MONITORIZACAO (COMUM
ADULTO)

67

337 EQUIPO DUAS VIAS COM UN 2100 25200
CLAMP /

68

747 EQUIPO MACROGOTAS UN 6000 72000
SIMPLES / Equipo com ponta
perfurante com tampa protetora,
camera gotejadora flexivel com
padrdo macrogotas 20 gts/min.
Tubo PVC transparente, com no
minimo 120 cm, controlador de
fluxo tipo rolete, conexao tipo
luer, com dispositivo de
protecdo que permita a
realizacdo do prime sem a
desconexédo do protetor, com
entrada de ar.

69

1667 EQUIPO MACROGOTAS UN 100 1200
100ML BURETA/

70

1123 EQUIPO MACROGOTAS UN 100 1200
FOTOSSENSIVEL /

71

342 EQUIPO MICROGOTAS UN 600 7200
SIMPLES /

72

876 EXTENSOR PARA EQUIPO 20 | UN 300 3600
CM/

73

569 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM DA
AGULHA 3,5 CM / FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO 0
CURVATURA DA AGULHA 1/2
TAM. DA AGULHA 3,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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74

1419 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 1 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,5 CM / FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO 1
CURVATURA DA AGULHA 1/2
TAM. DA AGULHA 3,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

75

548 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 1 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM / FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO 1
CURVATURA DA AGULHA 1/2
TAM. DA AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

76

561 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,5 CM/ FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 3,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

77

1917 FIO ACIDO POLIGLICOLICO UN 72 864
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM / FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

78

562 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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AGULHA 3,0 CM/ FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO
3.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

79

2033 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,5 CM/ FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO
3.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

80

564 FIO ACIDO POLIGLICOLICO ENV 72 864
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM / FIO ACIDO
POLIGLICOLICO DIAMETRO
3.0 CURVATURA DA
AGULHA3/8 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

81

3379 FIO CAT GUT CROMADO ENV 56 672
DIAMETRO 0 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM OB/GIN
FECHAMENTO / FIO CAT GUT
CROMADO DIAMETRO 0
TAM. DA AGULHA 3,0 CM
OB/GIN FECHAMENTO

82

528 FIO CAT GUT CROMADO ENV 168 2016
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO CAT GUT CROMADO
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

1280 FIO CAT GUT CROMADO ENV 24 288
DIAMETRO 1.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 8,0 CM / FIO CAT
GUT CROMADO DIA
METRO 1.0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 8,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

84

525 FIO CAT GUT CROMADO ENV 24 288
DIAMETRO 1.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 9,0CM / FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
1.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 9,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 70
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

85

2586 FIO CAT GUT CROMADO ENV 120 1440
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

86

526 FIO CAT GUT CROMADO ENV 72 864
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,5 CM/ FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 3,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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OB/GIN FECHAMENTO

87

2584 FIO CAT GUT CROMADO ENV 120 1440
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM/ FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

88

527 FIO CAT GUT CROMADO ENV 72 864
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
3.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
OB/GIN FECHAMENTO

89

2587 FIO CAT GUT CROMADO ENV 120 1440
DIAMETRO 4.0 TAM. DA
AGULHA 2,0 CM,CURVATURA
DA AGULHA 1/2 / FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
4.0 TAM. DA AGULHA 2,0
CM,CURVATURA DA AGULHA
1/2 COMPRIMENTO DO FIO
70 CM C/ AGULHA
CILINDRICA. APARELHO
DIGESTIVO

90

2587 FIO CAT GUT CROMADO ENV 120 1440
DIAMETRO 4.0 TAM. DA
AGULHA 2,0 CM,CURVATURA
DA AGULHA 1/2 / FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
4.0 TAM. DA AGULHA 2,0
CM,CURVATURA DA AGULHA
1/2 COMPRIMENTO DO FIO
70 CM C/ AGULHA
CILINDRICA. APARELHO
DIGESTIVO

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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91

788 FIO CAT GUT CROMADO UN 72 864
DIAMETRO 5.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 1,5 CM/ FIO CAT
GUT CROMADO DIAMETRO
5.0 CURVATURA DA AGULHA
1/2 TAM. DA AGULHA 1,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

92

1417 FIO CAT GUT SIMPLES ENV 120 1440
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO CAT GUT SIMPLES
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

93

529 FIO CAT GUT SIMPLES ENV 72 864
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO CAT
GUT SIMPLES DIAMETRO 2.0
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

94

531 FIO CAT GUT SIMPLES ENV 48 576
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM, / FIO CAT
GUT SIMPLES DIAMETRO 3.0
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

95

942 FIO CAT GUT SIMPLES ENV 48 576
DIAMETRO 4.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO CAT
GUT SIMPLES DIAMETRO 4.0

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br

33




Fundagdo Hospitalar Getulio Vargas
CNPJ: 13.183.513/0001-27

Rua Pinheiro Machado, 331

FUNDACAO HOSPITALAR o110 S

CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

96

3105 FIO DE CERCLAGEM DE UN 10 120
ARAME FLEXIVEL AISI 316 L
0.8 MM 1M/

97

3106 FIO DE CERCLAGEM UN 10 120
FLEXIVEL AISI 316 L 1.0MM
M/

98

3107 FIO DE CERCLAGEM UN 10 120
FLEXIVEL AISI 316 L 1.5MM
1M/ FIO DE CERCLAGEM
FLEXIVEL AISI 316 L 1.5MM
M

99

1288 FIO DE KIRSCHNER N° 1.0 X UN 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 1.0 X 300MM

100

1979 FIO DE KIRSCHNER N° 1.5 X UN 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 1.5 X 300MM

101

1290 FIO DE KIRSCHNER N° 2.0 X UN 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 2.0 X 300MM

102

1978 FIO DE KIRSCHNER N° 2.5 X UN 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 2.5 X 300MM

103

1980 FIO DE KIRSCHNER N° 3.0 X UN 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 3.0 X 300MM

104

2111 FIO DE KIRSCHNER N° 3.5 X ENV 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 3,5 X 300MM

105

2112 FIO DE KIRSCHNER N° 4.0 X ENV 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 4.0 X 300MM

106

2114 FIO DE KIRSCHNER N° 5.0 X ENV 10 120
300MM / FIO DE KIRSCHNER
N° 5.0 X 300MM

107

535 FIO LINHO DIAMETRO 2.0 ENV 24 288
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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CM C/ A/ FIO LINHO
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

108

536 FIO LINHO DIAMETRO 3.0 ENV 24 288
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ A/ FIO LINHO
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

109

543 FIO MONOFILAMENTO ENV 48 576
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM / FIO
MONOFILAMENTO DIAMETRO
0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 45
CM C/ AGULHA TRIANGULAR.
CUTICULAR

110

2585 FIO MONOFILAMENTO ENV 48 576
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 2,0 CM / FIO
MONOFILAMENTO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 2,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 45
CM C/ AGULHA TRIANGULAR.
CUTICULAR

111

537 FIO MONOFILAMENTO ENV 96 1152
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO
MONOFILAMENTO DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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COMPRIMENTO DO FIO 45
CM C/ AGULHA TRIANGULAR.
CUTICULAR

112

539 FIO MONOFILAMENTO ENV 210 2520
DIAMETRO 4.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM/ FIO
MONOFILAMENTO DIAMETRO
4.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 45
CM C/ AGULHA TRIANGULAR.
CUTICULAR

113

541 FIO MONOFILAMENTO ENV 72 864
DIAMETRO 5.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 2,0 CM/ FIO
MONOFILAMENTO DIAMETRO
5.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 2,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 45
CM C/ AGULHA TRIANGULAR.
CUTICULAR

114

550 FIO POLIPROPILENO ENV 72 864
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75 C/
FIO POLIPROPILENO
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 4,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
FECHAMENTO GERAL

115

544 FIO POLIPROPILENO ENV 48 576
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO POLIPROPILENO
DIAMETRO 2.0 CURVATURA
DA AGULHA 3/8 TAM. DA

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

116

2106 FIO POLIPROPILENO UN 48 576
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO POLIPROPILENO
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

117

545 FIO POLIPROPILENO ENV 56 672
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO POLIPROPILENO
DIAMETRO 3.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

118

546 FIO POLIPROPILENO ENV 72 864
DIAMETRO 4.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75/
FIO POLIPROPILENO
DIAMETRO 4.0 CURVATURA
DA AGULHA 1/2 TAM. DA
AGULHA 2,5 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

119

558 FIO SEDA DIAMETRO 0 SEM | ENV 48 576
AGULHA COMPRIMENTO DO
FIO 15X45 CM / FIO SEDA
DIAMETRO 0 SEM AGULHA,
COMPRIMENTO DO FIO 15x45
CM

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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120

556 FIO SEDA DIAMETRO 0 ENV 48 576
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ A/ FIO SEDA
DIAMETRO 0 CURVATURA DA
AGULHA 3/8 TAM. DA
AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.

121

552 FIO SEDA DIAMETRO 2.0 ENV 48 576
SEM AGULHA,
COMPRIMENTO DO FIO
15X45 CM / FIO SEDA
DIAMETRO 2.0 SEM AGULHA,
COMPRIMENTO DO FIO
15X45 CM

122

551 FIO SEDA DIAMETRO 2.0 ENV 48 576
CURVATURA DA AGULHA 3/8
TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM / FIO SEDA DIAMETRO
2.0 CURVATURA DA AGULHA
3/8 TAM. DA AGULHA 3,0 CM,
COMPRIMENTO DO FIO 75
CM C/ AGULHA CILINDRICA.
GASTRO

123

349 LAMINA BISTURI N° 11/ UN 100 1200

124

351 LAMINA BISTURI N° 15/ UN 100 1200

125

758 LAMINA BISTURI N° 22/ UN 100 1200

126

356 LUVA CIRURGICA ESTERIL N° | PAR 300 3600
6,5/ LUVA CIRURGICA
ESTERIL N° 6,5

127

357 LUVA CIRURGICA ESTERIL N° | PAR 300 3600
7,0/

128

358 LUVA CIRURGICA ESTERIL N° | PAR 1500 18000
75/

129

359 LUVA CIRURGICA ESTERIL N° | PAR 900 10800
8,0/

130

360 LUVA CIRURGICA ESTERIL N° | PAR 300 3600
8,5/

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br

38




Fundagdo Hospitalar Getulio Vargas
CNPJ: 13.183.513/0001-27

Rua Pinheiro Machado, 331

FUNDACAO HOSPITALAR o110 S

131

398 LUVA CIRURGICA PLASTICA | UN 300 3600
PARA PROCEDIMENTO
TOQUE ESTERIL / LUVA
CIRURGICA PLASTICA PARA
PROCEDIMENTO TOQUE
ESTERIL

132

602 LUVA DESCARTAVEL (LATEX) | UN 3000 36000
INDIVIDUAL NAO ESTERIL
TAMANHO G/

133

601 LUVA DESCARTAVEL (LATEX) | UN 50000 600000
INDIVIDUAL NAO ESTERIL
TAMANHO M/

134

600 LUVA DESCARTAVEL (LATEX) | UN 50000 600000
INDIVIDUAL NAO ESTERIL
TAMANHO P/

135

581 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 04 CM X 15 M/

136

582 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 06 CM X 15 M/

137

583 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 08 CM X 15 M/
MALHA TUBULAR 100%
ALGODAO 08 CM X 15M

138

584 MALHA UN 6 72
TUBULARORTOPEDICA 100%
ALGODAO 10CM X 15 M/

139

775 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 12CM X 15 M/

140

586 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 15CM X 15 M/

141

587 MALHA TUBULAR UN 6 72
ORTOPEDICA 100%
ALGODAO 20CM X 15 M /

142

364 SERINGA DESCARTAVEL 10 UN 6000 72000
ML /

143

365 SERINGA DESCARTAVEL 20 UN 3000 36000
ML BICO SLIP / SERINGA
DESCARTAVEL 20 ML BICO

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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SLIP

144 | 362 SERINGA DESCARTAVEL 3 UN 6000 72000
ML /

145 | 363 SERINGA DESCARTAVEL 5 UN 6000 72000
ML /

146 | 1412 SERINGA DESCARTAVEL UN 3000 36000
PARA INSULINA 1 ML COM
AGULHA / SERINGA
DESCARTAVEL PARA
INSULINA 1 ML COM AGULHA

147 | 372 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 04/

148 | 373 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 06/

149 | 374 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 08/

150 | 368 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 10/

151 | 369 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 12/

152 | 370 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 14/

153 | 371 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 16/

154 | 375 SONDA ASPIRACAO UN 30 360
TRAQUEAL N° 18/

155 | 444 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 10 120
BALAO N° 08/

156 | 445 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 50 600
BALAO N° 12/

157 | 446 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 90 1080
BALAO N° 14/

158 | 447 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 90 1080
BALAO N° 16/

159 448 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 18/

160 | 449 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 20/

161 450 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 22/

162 451 SONDA FOLLEY 2 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 24/

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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163 | 458 SONDA FOLLEY 3 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 16/

164 | 459 SONDA FOLLEY 3 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 18/

165 | 460 SONDA FOLLEY 3 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 20/

166 | 461 SONDA FOLLEY 3 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 22/

167 | 462 SONDA FOLLEY 3 VIAS COM UN 20 240
BALAO N° 24/

168 | 464 SONDA NASOENTERAL UN 60 720
ADULTO N° 12/

169 | 465 SONDA NASOENTERAL UN 20 240
INFANTIL N° 08/

170 | 5143 SONDA NASOENTERAL UN 20 240
PEDIATRICO N° 06 / SONDA
NASOENTERAL PEDIATRICO
N.06

171 | 493 SONDA NASOGASTRICA UN 20 240
LONGA N° 08/

172 | 486 SONDA NASOGASTRICA UN 20 240
LONGA N° 10/

173 | 487 SONDA NASOGASTRICA UN 20 240
LONGA N° 12/

174 | 488 SONDA NASOGASTRICA UN 30 360
LONGA N° 14/

175 | 489 SONDA NASOGASTRICA UN 20 240
LONGA N° 16/

176 | 490 SONDA NASOGASTRICA UN 20 240
LONGA N° 18/

177 | 2829 SONDA URETRAL N° 04/ UN 10 120

178 2201 SONDA URETRAL N° 06 / UN 30 360

179 | 494 SONDA URETRAL N° 08/ UN 100 1200

180 | 495 SONDA URETRAL N° 10/ UN 60 720

181 496 SONDA URETRAL N° 12/ UN 60 720
SONDA URETRAL N° 12

182 | 497 SONDA URETRAL N° 14/ UN 30 360

183 | 499 SONDA URETRAL N° 18/ UN 30 360

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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184 [2200 | SONDA URETRAL N° 20/ UN 10 120

185 | 500 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 2.0 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

186 | 1748 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 2.5 | UN 20 240
MM COM BALAO /

187 | 501 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 2.5 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

188 | 502 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 3.0 | UN 20 240
MM COM BALAO /

189 | 503 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 3.0 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

190 | 504 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 3.5 | UN 20 240
MM COM BALAO /

191 | 505 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 3.5 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

192 | 506 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.0 | UN 20 240
MM COM BALAO /

193 | 507 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.0 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

194 | 508 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.5 | UN 20 240
MM COM BALAO /

195 | 509 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 4.5 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

196 510 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 5.0 | UN 20 240
MM COM BALAO /

197 511 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 5.0 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

198 | 512 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 5.5 | UN 10 120
MM COM BALAO /

199 1744 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 6.0 | UN 10 120
MM SEM BALAO /

200 514 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 6.5 | UN 10 120
MM COM BALAO /

201 | 1750 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 6.5 | UN 20 240
MM SEM BALAO /

202 | 516 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 7.0 | UN 30 360
MM COM BALAO /

203 517 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 7.5 | UN 30 360
MM COM BALAO /

204 | 518 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 8.0 | UN 30 360
MM COM BALAO /

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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205 | 519 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 8.5 | UN 10 120
MM COM BALAO /
206 | 520 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 9.0 | UN 10 120
MM COM BALAO /
207 | 521 TUBO ENDOTRAQUEAL N. 9.5 | UN 10 120
MM COM BALAO /
Total
Geral
em R$

1.3 Caracteristicas Técnicas:

1.3.1 As mercadorias solicitadas deverdo vir em embalagens integras onde conste a
composicao, data de fabricacéo e validade dos produtos. N&o seréo recebidos produtos em
embalagens violadas (furadas, rasgadas, amassadas ou enferrujadas).

1.3.2 Participar@o do processo licitatorio apenas fornecedores com AFE (Autorizagéo
de Funcionamento Especial) e Alvara Sanitario vigentes expedido pela Vigilancia Sanitaria.

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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ANEXO I

MODELO DE DECLARACAO IDONEIDADE

PREGAO ELETRONICO — REGISTRO DE PRECO N° 10042/2015 - PARA AQUISICAO DE
MATERIAL MEDICO PARA HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO

A empresa , através de seu representante

legal, Senhor (a) , CPF (cargo na

empresa: Diretor ou Soécio-Gerente). DECLARA, para fins de direito, na qualidade de
PROPONENTE da Licitacdo instaurada pela FUNDACAO HOSPITAL MUNICIPAL
GETULIO VARGAS, Processo n°.10735/2015, na modalidade PREGAO ELETRONICO
REGISTRO DE PRECOS n° 10042/2015, que nao foi declarada INIDONEA para licitar com
o PODER PUBLICO em qualquer de suas esferas.

Por ser a expresséo da verdade, firma o presente.

Sapucaia do Sul, de de 2016.

Assinatura do representante legal e identificacdo da empresa

(Se PROCURADOR, anexar copia da PROCURACAOQ autenticada ou com o original para

gue se proceda a autenticacao).

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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ANEXO Il

MODELO DE DECLARACAO DE NAO EMPREGADOR DE MENOR DE 18 ANOS

PREGAO ELETRONICO — REGISTRO DE PRECO N° 10042/2015 - PARA AQUISICAO DE
MATERIAL MEDICO PARA HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO

A empresa , através de seu representante

legal, Senhor (a) , CPF (cargo na

empresa: Diretor ou SAcio-Gerente). DECLARA, para fins do disposto no inciso V do art. 27
da Lei Federal n° 8.666, de 21 de junho de 1993, acrescido pela Lei Federal n® 9.854 de 27
de outubro de 1999, que ndo emprega menor de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso
ou insalubre e ndo emprega menor de dezesseis anos em qualquer trabalho, salvo na

condigcéo de aprendiz a partir de 14 (quatorze) anos.

Por ser a expressédo da verdade, firma o presente.

Sapucaia do Sul, de de 2016.

Assinatura do representante legal e identificacdo da empresa

(Se PROCURADOR, anexar cépia da PROCURACAOQ autenticada ou com o original para

gue se proceda a autenticacao).

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamado - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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ANEXO IV

MINUTA DE ATA DO PREGAO ELETRONICO

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N°.
PREGAO ELETRONICO — REGISTRO DE PRECO N°10042/2015
PROCESSO N°. 10735/2015

VALIDADE: 12 (doze) meses a partir de sua assinatura.

Aos ..... dias do més de .......... de dois mil e .......... , FUNDACAO HOSPITAL MUNICIPAL
GETULIO VARGAS - FHMGV, inscrita no CNPJ/MF 13.183.513/0001-27, com sede na Rua
Pinheiro Machado, 331, bairro Diehl, Sapucaia do Sul — RS, representada pelo seu diretor
geral Juarez Wolf Verba, em face da classificacdo das propostas apresentadas no Pregéo
Eletrénico Registro de Preco n°. 10042/2015 em virtude de deliberacdo da Comisséo de
Licitagdo da FHMGYV, publicada no jornal de grande circulagdo local e homologada pelo
responsavel da FHMGYV, as fls..... do processo n°..10735/2015. RESOLVE(M) registrar os
precos para a aquisicdo dos itens conforme consta no Anexo I, que passa a fazer parte
desta, tendo sido, os referidos precgos, oferecidos pelas empresas cujas propostas foram
classificadas em 1° lugar no certame acima numerado. A sequencia da classificacdo das
empresas também consta no mesmo anexo acima citado. A empresa classificada nos itens
....... do Anexo | é: .........,CNPJ/MF n° xxxxxx com sede na Rua ............, n.%...., cidade
.......... , representada, neste ato, pelo(a) Sr(a) .............,CPF/MF n°xxxxxxx cargo ........,

observadas as condi¢fes enunciadas nas Clausulas que se seguem:

CLAUSULA | - DO OBJETO

A AQUISICAO DE MATERIAIS MEDICO, para consumo do HOSPITAL REGIONAL DO
VALE DO RIO PARDO, conforme especificacdes e condi¢cbes constantes deste edital e
Seus anexos.

APRESENTACAO: Os produtos deverdo ser apresentados na quantidade solicitada em
cada pedido de fornecimento.

CLAUSULA Il - DA VALIDADE DO REGISTRO DE PRECOS

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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81° A presente Ata de Registro de Precos tera a validade de 12 (doze) meses, a partir de
Sua assinatura.

§2° Durante o prazo de validade desta Ata de Registro de Pregos, a FHMGV néo sera
obrigada a adquirir o produto referido na CLAUSULA | exclusivamente pelo Sistema de
Registro de Precos, podendo fazé-lo através de outra licitacdo quando julgar conveniente,
sem que caiba recurso ou indenizacdo de qualquer espécie as empresas detentoras, ou,
cancelar a Ata, na ocorréncia de alguma das hip6teses legalmente previstas para tanto,

garantidos a detentora, neste caso, o contraditério e a ampla defesa.

CLAUSULA Il - DA UTILIZACAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

81° O preco ofertado pelas empresas signatarias da presente Ata de Registro de Precos € o
especificado na proposta, de acordo com a respectiva classificacdo na Ata de Julgamento
do Pregéo Eletrdnico Registro de Precos n°. 10042/2015.

§2° Em cada fornecimento decorrente desta ata, serdo observadas, quanto ao preco, as
clausulas e condi¢gbes constantes do Edital do Pregdo Eletrénico Registro de Pregos n°.

10042/2015, que a precedeu e integra o presente instrumento de compromisso.

CLAUSULA IV - DAS CONDICOES DE RECEBIMENTO DO OBJETO DA ATA DE
REGISTRO DE PRECOS, DO LOCAL E PRAZO DE ENTREGA.

81° Os objetos deste edital, deverdo ser entregues diretamente na UNIDADE DE
FARMACIA do HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO, Rua Praca Coronel
Pereira Régo, n°. 30, Bairro Centro, Rio Pardo - RS

82° A entrega destes itens deve ser realizada de segunda a sexta-feira, das 08:00 hs as

19:00 hs, onde sera recebido e conferido pelos funcionarios da farmacia.

83° Todos os produtos deverdo ser entregues em embalagens integras, onde conste a
composicdo, data de fabricacdo e prazo de validade dos produtos, sendo que ndo seréo
recebidos produtos em mau estado de conservacdo ou em embalagem violada (furadas,
rasgadas, amassadas ou enferrujadas).

§4° Cada fornecimento devera ser efetuado mediante solicitacdo prévia da UNIDADE DE
COMPRAS da FHMGYV, através da respectiva Autorizacdo de Fornecimento do produto

(Ordem de Compra) enviada via fax ou email.

85° O prazo de entrega sera de até 07 (sete) dias Uteis, apds a emissdo da Ordem de

Compra, sendo que qualquer prazo superior a esse deverd ocorrer somente com a prévia

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br
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autorizagdo da UNIDADE DE FARMACIA, sob pena de aplicagdo das sangdes previstas na
CLAUSULA X.

86° A entrega somente sera considerada concluida mediante a emissdo de recebimento,
expedido pela FHMGV.

87° Na nota fiscal dever& conter o ITEM, fabricante, lote, prazo de validade, cujo prazo

de validade devera ser de no minimo 12 (doze) meses.

88° Devera ser encaminhado juntamente com a nota fiscal, o laudo de controle de qualidade

dos lotes de cada ITEM descrito na note fiscal.

89° 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 comprovacao.

810° Quando constatada irregularidade nos objetos da entrega, a Instituicdo efetuara a
devolugdo das mercadorias, sendo a empresa fornecedora obrigada a retirar o objeto

recusado e repor por produto adequado, no prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas.

811° Sera permitida somente uma substituicdo conforme descrita no item acima, apos serao

aplicada as penalidades cabiveis.

812° A licitante devera dar garantia de que o produto ofertado sera substituido, sem 6nus
para a FHMGV, caso ndo esteja de acordo com os padrdes de qualidade exigidos neste
edital.

813° A empresa CONTRATADA devera fornecer instru¢des sobre cuidados e condi¢des de

armazenagem.
CLAUSULA V - DO PAGAMENTO

8§1° Os produtos objeto desta Ata de Registro de Precos serdo recebidos pela FHMGV

consoante o disposto no art. 73 da Lei Federal 8.666/93 e demais normas pertinentes.

8§2° O pagamento sera efetuado em até 30 (trinta) dias a contar da data da entrega dos
produtos e apresentacdo da Nota Fiscal a FHMGV, neste deve constar o mesmo CNPJ que
consta no contrato.

83° Nenhum pagamento seré efetuado & CONTRATADA enquanto pendente de liquidagéo
qualquer obrigacdo que lhe for imposta, em virtude de penalidades ou inadimplemento, sem

gue isso gere direito ao pleito de atualizacéo.

Unidades: Fundagdo Hospital Municipal Getilio Vargas — (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300 /
Hospital Sdo José do Norte — (53) 3238-1565 / Hospital Regional do Vale do Rio Pardo - (51)3731.1244 / UPA Lajeado —
(51) 3982.1473 / SPA Sapucaia do Sul — (51) 3474-2921 / UCE Sapucaia do Sul — (51) 3474-1706 / Pronto Atendimento
Viamdao - ( 51) 3054.7526 / SAMU Sapucaia do Sul / www.fhgv.com.br

48



Fundagdo Hospitalar Getulio Vargas
CNPJ: 13.183.513/0001-27
Rua Pinheiro Machado, 331

FUNDACAO HOSPITALAR o110 S

84° A critério da Administragdo poderdo ser descontados dos pagamentos devidos, 0s
valores para cobrir despesas com multas, indenizacbes a terceiros e outras de
responsabilidade da CONTRATADA.

85° O pagamento somente sera realizado apoOs avaliagdo da quantidade, qualidade do
produto entregue. Em caso de parecer negativo quanto a quantidade, qualidade a empresa
devera substituir o produto entregue em até 72 (setenta e duas) horas, sob pena de
aplicacdo das penalidades contratuais.

86° A despesa sera empenhada na seguinte rubrica: 8653 (extra) — HOSPITAL REGIONAL
DO VALE DO RIO PARDO.

§7° Os pagamentos serdo efetuados em conta corrente da CONTRATADA que devera estar
registrada também na Nota Fiscal o nome e 0 nimero da agéncia.

88° Na hipotese de atraso de pagamento dos créditos resultantes deste certame licitatorio,
ao valor dos mesmos sera acrescida a variagdo correspondente a 01/30 da T.R. do més
anterior ao da emissao da fatura, a titulo de compensacédo financeira, desde o dia

imediatamente subsequente ao vencimento até o seu efetivo pagamento.

CLAUSULA VI - DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO

81° A empresa CONTRATADA ficard obrigada a atender todos os pedidos efetuados
durante a vigéncia desta ata, mesmo que a entrega deles decorrente esteja prevista para
data posterior a do seu vencimento.

§2° Cada fornecimento devera ser efetuado conforme necessidade do Setor de Farmacia e
mediante solicitacdo prévia da UNIDADE DE COMPRAS da FHMGV.

83° Os produtos deverdo ser entregues acompanhados da Nota Fiscal/Fatura
correspondente.

84° A empresa CONTRATADA devera trocar todos os produtos pertencentes a um lote em
que tenham sido detectados problemas, sem énus para a FHMGV.

85° Quando constatada irregularidade nos objetos da entrega, a Instituicdo efetuara a
devolugdo das mercadorias, sendo a empresa fornecedora obrigada a retirar 0 objeto

recusado e repor por produto adequado, no prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas.

CLAUSULA VIl — DAS OBRIGACAOES DA CONTRATANTE:

81° A Administracdo ndo responderd por quaisquer compromissos assumidos pela

Contratada com terceiros, ainda que vinculados a execuc¢éo do presente Termo de Contrato,
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bem como por qualquer dano causado a terceiros em decorréncia de ato da Contratada, de
seus empregados, prepostos ou subordinados.

§2° Sdo obrigagdes da CONTRATANTE:

I.Receber o objeto no prazo e condi¢gbes estabelecidas no Edital e seus anexos;

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

lll.Comunicar a Contratada, por escrito, sobre imperfeicdes, falhas ou irregularidades
verificadas no objeto fornecido, para que seja substituido, reparado ou corrigido.

IV.Acompanhar e fiscalizar o cumprimento das obrigagbes da Contratada, através de
comissao/servidor especialmente designado.

V.Efetuar o pagamento a Contratada no valor correspondente ao fornecimento do

objeto, no prazo e forma estabelecidos no Edital e seus anexos.
CLAUSULA VIl - DAS OBRIGACOES DA CONTRATADA:

81° S&o obrigacdes da CONTRATADA:

I. A CONTRATADA deve cumprir todas as obrigacdes constantes no Edital, seus
anexos e sua proposta, assumindo como exclusivamente seus 0S riscos e as
despesas decorrentes da boa e perfeita execucdo do objeto, e ainda;

Il. Efetuar a entrega do objeto em perfeitas condi¢des, conforme especificacbes, prazo

e local constantes no Edital e seus anexos, acompanhado da respectiva nota fiscal, na
qgual constardo as indicacfes referentes a: marca fabricante, modelo, procedéncia e
prazo de garantia ou validade;

[ll. Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes do objeto, de acordo com 0s
artigos 12, 13 e 17 a 27, do Cdadigo de Defesa do Consumidor (Lei n° 8.078, de 1990);

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

V. Comunicar a Contratante, no prazo maximo de 3 (trés) horas que antecede a data da
entrega, 0os motivos que impossibilitem o cumprimento do prazo previsto, com a devida
comprovacao;

VI. Manter, durante toda a execucédo do contrato, em compatibilidade com as obrigacdes
assumidas, todas as condi¢cfes de habilitacdo e qualificagédo exigidas na licitacéo;
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VII. Indicar preposto para representa-la durante a execucao do contrato.

VIIl. Entregar os produtos conforme quantidade solicitada em cada pedido de
fornecimento, cumprindo os dias e horarios de entrega, bem como aguardar
conferéncias dos produtos no ato da entrega.

IX.Durante a execucdo do contrato deverd ser mantida as condicbes de regularidade
junto ao FGTS, INSS, Fazenda Federal, Estadual e Municipal, apresentando os

respectivos comprovantes sempre que exigidos.

CLAUSULA IX — DA FISCALIZACAO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

81°. A fiscalizagdo no momento do recebimento, em caso de divergéncia entre Nota Fiscal,
Ordem de Compra e os produtos, sera devolvido ao fornecedor para troca.

82°. A avaliagdo dos servigcos e o gerenciamento ficam sob responsabilidade do Setor de
Compras, o qual nomeia a comissao para fiscalizar o cumprimento do contrato.

83°. O fiscal do Contrato fara o acompanhamento do processo de prestacdo do servigco a fim
de obter informagfes necessarias ao bom resultado do servigo.

§4°. O fiscal do contrato a ser firmado sera a responsavel pela UNIDADE DE FARMACIA do
HOSPITAL REGIONAL DO VALE DO RIO PARDO Coordenadora Michele Tornquist.

859, Serdo realizadas notificagbes a CONTRATADA por qualquer irregularidade que possa

ocorrer que venha a descaracterizar o contrato a ser firmado.

CLAUSULA X - DAS SANCOES
81°. Se a empresa vencedora recusar-se a assinar a Ata de Registro de Precos,
injustificadamente sujeitar-se-a penalidades previstas nesse edital, sem prejuizo de

aplicacdo de outras sancdes cabiveis.

§2°. Pelo atraso ou inexecucdo, total ou parcial, do objeto deste Edital, erro, imperfeicéo,
mora a execuc¢do, inadimplemento ou n&o veracidade das informacdes prestadas, a
empresa adjudicatéria estara sujeita, segundo a extensao da falta cometida, as penalidades

previstas nos artigos 86 e 87, da Lei n° 8.666/93, garantida prévia defesa.

|. Adverténcia;

[I. Multas:
a) Pelo atraso injustificado na entrega do objeto da contratacdo, sera
aplicada multa de 0,20%(vinte centésimos por cento) por dia de atraso,
incidente sobre o valor da parcela inadimplida da obrigacéo, limitada a 30

(trinta) dias, a partir dos quais sera causa de rescisdo de contrato;
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b) Multa de 10 % (10 por cento) sobre o valor estimado do(s) item(s)
prejudicado(s) pela conduta do licitante, nos casos de inexecucdo parcial ou
total, execucao imperfeita ou negligéncia na execucao do objeto contratado.

[ll. Suspenséo temporaria de participacdo em licitacdo e impedimento de contratar com
a Administracdo, por prazo de 02 (dois) anos, conforme a gravidade da falta;

IV. Declaracdo de inidoneidade para licitar ou contratar com a Administracdo Publica,
enquanto perdurarem os motivos determinantes da punicdo ou até que seja
promovida a reabilitacdo perante a propria autoridade que aplicou a penalidade,
que sera concedida sempre que o0 contratado ressarcir a Administracao pelos
prejuizos resultantes da sanc¢do aplicada com base no inciso anterior.

V. Aquele que, convocado dentro do prazo de validade de sua proposta, hdo assinar a
ata, deixar de entregar documentacdo exigida pela Administragédo, apresentar
documentacéo falsa, ensejar o retardamento da execucdo de seu objeto, ndo
mantiver a proposta, falhar ou fraudar na execucéao do contrato, comportar-se de
modo inidéneo, fazer declaragdo falsa ou cometer fraude fiscal, garantido o
direito a ampla defesa, ficard impedido de licitar e de contratar com 0 municipio
por até 05 (cinco) anos;

VI. As sanc¢bes de multas poderdo ser aplicadas concomitantemente com as demais,
facultada a defesa prévia do interessado no prazo 05 (cinco) dias Uteis, contados

a partir da data em que tomar ciéncia.

83°. As importancias relativas a multas serdo descontadas dos pagamentos a serem
efetuados a detentora da ata, podendo, entretanto, conforme o caso processar-se cobranca

judicialmente;

84°, As penalidades serdo aplicadas sem prejuizo das demais sancdes cabiveis, sejam

estas administrativas ou penais, previstas na Lei 8.666/93.

CLAUSULA XI - DOS REAJUSTAMENTOS DE PRECOS
Considerando o prazo de validade estabelecido no §1° da CLAUSULA Il da presente ata, e
em atendimento ao 8§1°, art. 28, da Lei Federal 9.069/95, de 29.6.1995 e demais leis

vigentes, é vedado qualquer reajustamento de pregos.

CLAUSULA XII - DO CANCELAMENTO DA ATA DE REGISTRO DE PRECOS

81°. A Ata de Registro de Precos podera ser cancelada, de pleno direito:
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I. Pela Administracdo, quando:
A. A detentora ndo cumprir as obrigacbes constantes desta Ata de
Registro de Pregos;

B. A detentora der causa a rescisdo administrativa de Contrato
decorrente de registro de precos;
C. Em qualquer das hipoteses de inexecugao total ou parcial de Contrato
decorrente de registro de precos;
D. Os precos registrados se apresentarem superiores aos praticados no
mercado;
E. Por razbes de interesse publico devidamente demonstradas e
justificadas pela Administragéo;
Il. Pelas detentoras quando, mediante solicitagdo por escrito, comprovarem
estar impossibilitadas de cumprir as exigéncias desta Ata de Registro de
Precos.
A. A solicitacdo das detentoras para cancelamento dos precos
registrados devera ser formulada com a antecedéncia minima de 60
(sessenta) dias, facultada a Administracdo a aplicagdo das
penalidades previstas na CLAUSULA X, caso nfo aceitas as razdes
do pedido.
§2°. A comunicagdo do cancelamento do preco registrado, nos casos previstos nos itens
anteriores, sera feita pessoalmente ou por correspondéncia com aviso de recebimento,
juntando-se 0 comprovante aos autos que deram origem ao registro de precos.
No caso de ser ignorado, incerto ou inacessivel endereco da detentora, a comunicacao sera
feita por publicagdo no Diario Oficial do Estado, considerando-se cancelado o preco
registrado apés 01 (um) dia da publicacgéo.

CLAUSULA XIll - DAS DISPOSICOES FINAIS

81°. Integram esta Ata, o Edital do Pregdo Eletrbnico Registro de Precos n°. 10042/2015 e
as propostas das empresas .......... y rrrreeeeee Y e , Classificadas em 1° lugar no certame
supra numerado.

§2°. Fica eleito o Foro da Comarca de Sapucaia do Sul/RS para dirimir quaisquer questdes

decorrentes da utilizacdo da presente ata.
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§3°. Os casos omissos serdo resolvidos de acordo com a Lei 8.666/93, alterada pela Lei

8.883/94, e demais normas aplicaveis.

Sapucaia do Sul, XXXX de XXXX de 2016.

Juarez Wolf Verba

Diretor Geral
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